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PREFACIO

A alimentacao é um ato que vai muito além da ingestao de nutrientes. Ela envolve
cultura, afetos, experiéncias sensoriais, memorias e relacdes. Nesse contexto, a
seletividade alimentar se apresenta como um fenémeno complexo, multifatorial
e cada vez mais frequente, exigindo do nutricionista um olhar sensivel, ético e
embasado cientificamente.

Esta cartilha nasce do convite do Conselho Regional de Nutricdo da 3% Regido a
nutricionistas e outros profissionais como fonoaudidloga, médica pediatra,
psicologa, com atuacdo e experiéncia na area, com o propdésito de reunir
conhecimentos atualizados, reflex8es criticas e praticas baseadas em evidéncias
sobre a seletividade alimentar ao longo do ciclo da vida.

Mais do que oferecer respostas prontas, esta obra busca ampliar o entendimento
sobre os diferentes fatores que influenciam o comportamento alimentar,
respeitando a singularidade de cada individuo e seu contexto social, familiar e
cultural.

Ao abordar a seletividade alimentar, é fundamental afastar julgamentos
simplistas e reconhecer que dificuldades alimentares ndo se restringem a
“preferéncias” ou “fases”. Elas podem estar associadas a aspectos sensoriais,
emocionais, neuroldgicos, ambientais e relacionais, demandando uma atuacao
multiprofissional e, sobretudo, humanizada.
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Nesse cenario, o nutricionista tem papel central na promoc¢do do cuidado, do
acolhimento e da construcdo de estratégias que favorecam uma relacdo mais
positiva com a alimentacdo.

O conteudo foi construido de forma colaborativa, envolvendo inclusive
nutricionistas que atuam no Programa Nacional de Alimentac¢ao Escolar, quando
responderam uma pesquisa que norteou o desenvolvimento do material,
refletindo o compromisso do CRN-3 com a qualificacdo profissional, a valorizacao
da ciéncia e a defesa do direito humano a alimentacao adequada e saudavel.

Que possa servir como fonte de conhecimento, inspiracdo e apoio para
nutricionistas, estudantes e demais profissionais da saude, fortalecendo praticas
gue respeitem a diversidade alimentar e promovam cuidado integral.

Que a leitura estimule o didlogo, a reflexdo e a constante atualiza¢do, contribuindo
para uma atuacao profissional cada vez mais ética, critica e comprometida com o
bem-estar das pessoas e da sociedade.

Dra. Rosana Maria Nogueira
Nutricionista CRN-3 2530
Presidente do CRN-3
Gestao 2023 - 2025
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PARTE 1

Introducao

Nutricionistas que atuam na educacdo sabem o quanto os dilemas da
seletividade alimentar podem gerar inseguranca na rotina escolar. Estar diante
de uma crianca que recusa alimentos diariamente é desafiador, altera o
planejamento, a relacdao com as familias e, muitas vezes, a confianca do proéprio
profissional em sua pratica.

As dificuldade alimentares, especialmente a seletividade, sdao queixas frequentes
na infancia e podem ter impacto direto no crescimento, desenvolvimento e
também na dindmica familiar e escolar. Por isso, a escola se torna um
ambiente estratégico para a identificacdo precoce e o manejo dessas
dificuldades.

Nesse cenario, 0o papel do nutricionista vai muito além da elaboracdo de
cardapios: é uma atuacdo em parceria com a comunidade escolar,
promovendo um ambiente alimentar positivo, incentivando a experimentacdo
e a variedade, para que os estudantes desenvolvam uma relacao saudavel com
a comida.

O Fundo Nacional De Desenvolvimento da Educa¢dao (FNDE) publicou a NOTA
TECNICA N° 5339254/2026/COSAN/CGPAE/DIRAE e este material do CRN-3
nasce com o propésito de caminhar ao seu lado na pratica diaria,
somando-se a sua experiéncia e sensibilidade profissional. Aqui vocé
encontrara orientacdes, estratégias e recursos para lidar com a seletividade
alimentar de forma mais segura e efetiva.
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Ja se deparou com algum desses comentarios?

“Ofereca para
a crianga
apenas os

alimentos que
ela ja come
para evitar

desconfortos.”

“Brinque com
os alimentos,
até que uma
hora a crianca
ira se
interessar por
essa comida.”

“Deixe a
crianga comer
no tempo dela,
pois
seletividade é
s6 uma fase."

"Obrigue a
crianga comer,
porque ela
ainda é
imatura e os
adultos sabem

o que é
melhor."

Qual dessas respostas te parece ser a melhor op¢cdo?

A resposta é que nenhuma dessas op¢des €, por si sé, uma boa alternativa. Vamos
definir o que é dificuldade alimentar e suas causas para depois, entendermos qual
o caminho mais eficaz para ajudar essa crianca.

O que sao Dificuldades Alimentares (DA)?

Dificuldade Alimentar (DA) é um termo amplo, considerado um "guarda-chuva",
que define qualquer desajuste ou problema entre o cuidador e a crianga no
que se refere a alimentagao. Essas dificuldades podem estar relacionadas a
casos mais simples ou mais complexos. Por isso, a avaliagdo e o
acompanhamento de equipe multiprofissional é importante.
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Nesse documento vamos falar sobre a Seletividade Alimentar, que
geralmente tém multiplos fatores envolvidos na sua causa e na
persisténcia durante a vida, como: organicos, comportamentais, sensoriais,
habilidades motoras, nutricionais, psicolégicos, emocionais, sociais e ambientais.
Pode ocorrer tanto em criancas denominadas tipicas quanto nas atipicas,
por exemplo, naquelas com diagnéstico de TEA (transtorno do espectro
autista) ou TDAH (Transtorno de Déficit de Atencao/Hiperatividade) ou
qualquer outro transtorno do neurodesenvolvimento.

Entenda a definicdo de tipicas e atipicas no Anexo 01.

Embora a seletividade possa afetar qualquer crianca, alguns fatores e condicdes
estdo associados a uma maior probabilidade de sua ocorréncia ou gravidade.

Saiba mais no Anexo 02.

A seletividade alimentar ("picky eating" ou "fussy eating") se caracteriza
pela recusa ou predilecao por determinadas cores, cheiros, sabores,
texturas e consisténcias bem especificas de alimentos. Estudantes
seletivos ingerem uma variedade muito pequena de alimentos.

Em casos mais graves a seletividade alimentar pode fazer parte de um quadro de
Fobia Alimentar, Transtorno Alimentar Restritivo Evitativo (TARE/ARFID) ou
Disturbio Alimentar Pediatrico (DAP/PFD).

&
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O desenvolvimento infantil e comportamento alimentar

O comportamento alimentar da crianca esta diretamente relacionado ao seu
desenvolvimento global. Entre os 2 e os 6 anos, e depois dessa fase, ocorrem
mudangas importantes nas areas motoras, cognitivas, emocionais e sociais, que
influenciam como ela interage com o alimento, com o ambiente onde acontecera
a refeicdo e com os colegas.

Resumo comparativo por faixa etaria

2 a6 anos Ap6s os 6 anos
Coordenacao Desenvolvimento em curso, Coordenacao refinada,
motora manuseio de talheres em autonomia para servir e

evolucdo cortar

Emocdes e Impulsivo, busca rotina, baixa Mais autocontrole, empatia
impulsos tolerancia a frustracao e paciéncia
Cortex pré- Em amadurecimento, Mais ativo, permite controle
frontal autorregulacdo limitada e planejamento
Cognicao Egocéntrico, simbdlico, aprende Logico, compreende causa e

por repeticao

consequéncia

Socializacdo a
mesa

Observa e imita adultos, inicia
interagdo com pares

Participa ativamente e
coopera com os colegas
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A tabela acima resume as principais competéncias esperadas nas areas motora,
emocional, social e cognitiva de estudantes de 2 a 6 anos e ap6s 0s 6 anos. Esses
marcos nao devem ser encarados como regras fixas ou rigidas, mas sim como
parametros de referéncia para acompanhamento
do desenvolvimento global.

Saiba mais sobre desenvolvimento emocional no Anexo 03.

O desenvolvimento da alimentacao infantii acompanha a evolu¢cdo das
habilidades motoras e sensoriais da crianca. Desde o nascimento, a forma de
comer passa por etapas que influenciam ndo apenas a nutricao, mas também a
fala, a mastigacao e a interacdo com os alimentos. Compreender esses marcos é
fundamental para identificar quando o processo segue o esperado e quando pode
haver sinais de alerta.

Para conhecer como funciona o desenvolvimento da mastigacao e degluticao
consulte o Anexo 04.

Perfil cronolégico do desenvolvimento da mastigacao

Faixa Etaria Caracteristicas Principais Marcos de Desenvolvimento

0 a 2 meses Reflexos ndo condicionados Sucgdo, Respiragao, Tosse, Degluticao
infantil, Nausea, Vomito, Espirro

3 a5 meses Exercitacdo da musculatura Realiza movimentos de elevacao e
mandibular abaixamento e antero-posteriza¢do continua.
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5 a 6 meses Erupcdo dos primeiros dentes Irrompem incisivos centrais inferiores

Primeiros esbocos de mastigagao

Introdugdo de alimentagdo semissolida

7 a 8 meses Desenvolvimento do espago oral  Crescimento mandibular (para baixo e
frente)

Erupcao dos incisivos centrais
superiores

Erupcdo dos incisivos laterais
(inferiores e superiores)

Primeiros indicios de mastigacdo
Lateralizagdo do alimento com a lingua

Movimentos verticais da mandibula

n
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12 - 24 meses Alimentacdo com alimentos

Erupcao de caninos e molares

solidos
Movimentos verticais e horizontais da
mandibula
Degluticdo madura
2a4anos Padrao de mastigacao Labios vedados anteriormente

proximo ao adulto

Movimentos antero-posteriores dos
labios

Movimentos verticais e rotatérios de
mandibula

Lingua move-se para tras e
lateralmente

Mistura do alimento com saliva

5 anos em Eficiéncia mastigatoéria

diante completa

Inicio da erupcao dos dentes

permanentes (= 6 anos) Boa eficiéncia

mastigatoria estabelecida

[
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Por que algumas criangas tém dificuldades para mastigar?

Todas as criancas podem ter alguma dificuldade no inicio. Bebidas podem
transbordar da boca, elas podem empurrar a comida para fora ou engasgar ao
experimentar novos alimentos. Parte disso é normal e deve desaparecer com o
tempo. Quando uma crian¢a tem um disturbio de alimentac¢do ou degluticdo, ela
continuara a ter problemas para comer ou beber ao longo dos anos.

As criancas podem ter dificuldades de mastigacdo por dois motivos:

e Pode ser algo relacionado ao desenvolvimento, e elas simplesmente ndo
estdo prontas. Nesse caso, é preciso oferecer os alimentos adequados ao
seu nivel de desenvolvimento geral e isso pode ndao corresponder a sua
idade real.

e Pode ser sensorial, e por esse motivo, elas ndo conseguem lidar com a
sensac¢ao de ter caro¢os na boca. Isso pode acontecer porque elas tiveram
experiéncias ruins ou traumaticas quando eram mais novas, como por
exemplo, refluxo, sonda ou ou intervenc¢des médicas frequentes. Algumas
criangas sentem muitas coisas com mais intensidade do que outras, e
comer é apenas parte dessa sensibilidade sensorial.

A preferéncia por alimentos macios pode estar relacionada a reducdo da
forca dos musculos da mastigacdo. Tem estudantes que preferem
alimentos com esse tipo de consisténcia porque assim ndo necessitam
fazer um grande trabalho mastigatorio.
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Devemos estimular a alimentacdao com diferentes consisténcias desde cedo, como
forma de fortalecer a musculatura orofacial e proporcionar o desenvolvimento
harmonioso da face. Durante a alimentacdo, a crian¢a exercita a musculatura
orofacial e estimula o crescimento da face. Desta forma, a suc¢do e a mastigacao
adequadas evitam alteracdes dentarias e dificuldades na movimentacao de
estruturas como labios e lingua, fundamentais para a producdo dos sons da fala.

O ambiente escolar exerce um papel fundamental na formacdo de habitos
alimentares saudaveis. Para atuar de forma eficaz junto aos estudantes, é
essencial que os nutricionistas compreendam os marcos do desenvolvimento
infantil e como esses aspectos influenciam o comportamento alimentar para que
possam alinhar suas praticas pedagogicas e alimentares a realidade neuro
emocional da crianca.

Ao identificar sinais compativeis com o desenvolvimento esperado, podemos
fortalecer a autonomia da crianca e favorecer uma relacdo positiva com o
alimento.

No entanto, é igualmente importante estar atento aos sinais de alerta, ou seja,
indicios de que alguma area do desenvolvimento pode estar em atraso ou fora do
esperado.

Segundo a Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP) e o Ministério da Saude, os
sinais de alerta sdo marcos que, se ausentes ou alterados, podem indicar a
necessidade de investigacao mais aprofundada por parte da equipe de saude.

Estes sinais tém o objetivo de promover um olhar atento e precoce, que pode
contribuir para intervencdes adequadas no tempo certo.

Saiba mais sobre os sinais de alerta no Anexo 05.
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A Crianca seletiva na escola

A escola é um ambiente crucial no cenario das dificuldades alimentares, com potencial
significativo para identificar, apoiar e influenciar positivamente o comportamento
alimentar da crianca.

Como a Seletividade Alimentar pode se apresentar na infdncia e na escola?

Manifestacdes

Preferéncias e recusas Aceitacdo apenas de alimentos especificos trazidos de casa

Aceita¢do de alimentos familiares, mesmo que
nutricionalmente inadequados

Repertério de alimentos restritos a poucos alimentos
consumidos

Habilidades sociais Dificuldade em sentar-se a mesa com colegas
Dificuldade em participar das refei¢cdes coletivas

Distracao ou agitagao durante as refei¢cdes

Comportamentos Comportamento de evita¢ao, restritivos ou rituais
alimentares

Reacdes de aversdo: nausea, choro, recusa firme

Aversdo ao contato visual, cheiro ou toque de alimentos ndo
aceitos

Tempo prolongado para comer

O
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Habilidades motoras e Dificuldade com autonomia para se servir

orais . . -
Dificuldade para manipular utensilios

Dificuldade na mastigacdo e/ou degluticdo

Tempo limitado para refeicdo
Desafios ambientais

Sobrecarga sensorial

Distra¢des do ambiente escolar
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PARTE 2

MANEJO DE SELETIVIDADE ALIMENTAR EM AMBIENTE ESCOLAR
1. Identificacdo do estudante

O Nutricionista pode pedir para a equipe escolar incluir, no ato da matricula, um
questionario do bebé/crianca/estudante que contemple informacdes
sobre alimentacdo para que a familia preencha. Elaboramos uma sugestao,
acesso no Anexo 06.

Nesse momento, a equipe de atendimento e gestdo escolar deve observar se ha
necessidade de uma reunido individualizada com os familiares, o nutricionista e a
equipe escolar.

Em alguns casos a familia ndo expde a seletividade alimentar da crian¢a no ato da
matricula, muitas vezes, por medo, inseguranca ou desconhecimento, e o
nutricionista ao acompanhar o estudante no momento da alimentacdo pode
observar o comportamento alimentar e identificar possivel seletividade alimentar.

e O comportamento alimentar da crianca pode variar de acordo com o
ambiente em que est4 inserida. E comum que, na escola, ela apresente
atitudes diferentes das que tem em casa, como aceitar determinados
alimentos, sentar-se  a mesa com os  colegas, usar
utensilios ou, ao contrario, preferir comer com as maos. Essas diferencas
refletem tanto a influéncia do ambiente quanto as interacdes sociais e
emocionais que ocorrem durante a refeicao.
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O nutricionista deve ter um olhar sensivel e atento durante a alimentagdo, assim
como, capacitar os manipuladores de alimentos e educadores que também
possam colaborar na conducdo dos casos de seletividade.

Revisando:

Processo de Identificagao de Seletividade Alimentar

Q Familia preenche
@ o Questionério de Alimentagao questiondrio sobre
AT habitos alimentares
O Nutricionista coleta
@ Coleta de Informagdes informagdes do
a questionario
Nutricionista identifica
Identificagao de estudantes com
Seletividade seletividade alimentar
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2. Documentac¢ao comprobatdria

Em casos de seletividade alimentar a equipe escolar deve verificar
documentacdo comprobatéria emitida por profissional da saude, que informe
particularidades da alimentacdo do estudante.

No caso do estudante que ndo tiver documenta¢do comprobatoéria,
podera ser solicitada uma declaracdo dos responsaveis, detalhando as
restri¢cdes, preferéncias e rituais alimentares. Mas, é fundamental incentivar a
familia a procurar um profissional de saude para uma avaliagdo adequada.

3. Reuniao com a familia

Uma reunido entre a familia da crianca seletiva e o nutricionista pode ser realizada
para compreender o histérico da crianca e o contexto familiar, podendo ser
presencial ou online. Para otimizar o tempo da reunido e tornar mais efetiva essa
acao, sugere-se encaminhar previamente um formulario online, tipo google forms
ou similar. Elaboramos uma sugestao de itens para levantamento de informacgdes,
consulte o Anexo 07 e disponibilizamos como material complementar, a Escala
Brasileira de Alimentac¢ao Infantil e a Escala Labirinto que podem auxiliar na
identificacdo da Seletividade Alimentar (Anexo 08).

E fundamental que a equipe escolar, inclusive o nutricionista, que em todo o
processo, nunca culpabilize a familia por habitos alimentares adquiridos pela
crianc¢a. Afamilia precisa de apoio, acolhimento e informacdo. A parceria entre
familia, nutricionista e escola deve acontecer! Saiba como o Nutricionista pode
orientar os pais, acessando o Material orientativo para os pais no Anexo 09.
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4. Apresentacao do cardapio a familia:

O cardapio escolar deve ser apresentado a familia para que juntos (familia,
nutricionista e equipe escolar) possam adaptar o cardapio escolar, utensilios e
ambiente com o objetivo de melhor aceitacdo alimentar. Dessa forma, a familia é
inserida como parte do processo, se sente acolhida e ouvida e juntos conseguem
achar melhores caminhos para adequacao do cardapio, utensilios e ambiente.

5. Adequacao do cardapio/utensilios/ambiente:
a) Avaliacdo das possibilidades de adequacao dentro do cardapio escolar:

e Adaptar consisténcias, apresentac¢des, combinacdes.

e Preparac¢fes diferenciadas (ex.: arroz ao invés de macarrao; evitar molhos
ou misturas se necessario; por exemplo, frango cozido sem molho do
strogonoff).

e Se a crian¢a nao tolerar o prato completo, apresentar os alimentos aceitos e
de seguranca em utensilio separado dos demais alimentos do cardapio.
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b) Avaliacdo das possibilidades de adequacgdo de utensilios:

Prato com divisorias

e Talheres de tamanho menores ou de material especifico

e Abafador de ouvido, objetos reforcadores/seguros, cardapios visuais,
pranchas de previsibilidade da rotina (pensando em estudante TEA),

e Adaptacado sensorial na cadeira (pensando em estudante TEA e TDAH).

Quando ndo for possivel atender as
adequacdes, a escola pode autorizar o
envio desses itens de casa. O envio e T
uso de tais utensilios e/ou itens de casa
visa garantir que o estudante possa se
alimentar de maneira confortavel e
apropriada, conforme suas
necessidades individuais e deve ser
previamente comunicado a escola, para
que sejam observadas as condicdes de
higiene. E necessario elaborar um

termo de responsabilidade que deve ser
assinado pelos responsaveis.

Elaboramos uma sugestdo no Anexo 10 - Trazer utensilios de casa - Termo de
responsabilidade que deve ser assinado pelos responsaveis.
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¢) Avaliacdo das possibilidades de adequac¢ao do ambiente - Decisdo da familia
com a equipe escolar:

e Quando ndo for possivel atender as adequacfes, a escola pode iniciar a
alimentacdo da crianca em outro ambiente, com menos distra¢des, para
melhorar a aceitacdo e depois ir incentivando aos poucos, a aproximagao
ao refeitério com os outros estudantes, até que ela consiga comer nesse
ambiente, com conforto e tranquilidade. E necessério realizar o registro da
autorizacao da familia para essa finalidade.

A equipe da cozinha da escola é muito importante nesse processo e deve
ser capacitada para atender esta crianca da melhor forma possivel.

Revisando:

Reunidao com Nutricionista

DS NS N DI

4 )i L 76 %
o R A
& = ® ®
Apresentagao a familia Avaliagao das Adaptagao de Preparago parad Apr ¢ao dos
possibilidades de consisténcias, (ex.: arroz ao invés de alimentos de seguranga
o Adaptagdo do adequagéo dentro do apresentagdes, macarréo; evitar molhos em utensilio separado e
cardapio escolar e/ou cardapio escolar combinagées e ou misturas se os demais alimentos do
ambiente para melhor utensilios. necessario; frango cardapio em outros
aceitagdo alimentar. cozido sem molho do utensilios, se a crianga
strogonoff). nao tolerar o prato
completo.

Verificagao da necessidade

o

de adequacao do
cardapio/utensilios/ambiente.
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Avaliagéo das
possibilidades de
adequagéo de utensilios

o prato com divisorias,
talheres de tamanho
menores ou de
material especifico,
abafador de ouvido,
objetos

cardapios visuais,
pranchas de
previsibilidade da
rotina (pensando em
estudante TEA),
adaptagdo sensorial
na cadeira (pensando
em estudante TEA e
TDAH)

reforgadores/seguros,

©

@

Q do néao for p

atender as adequagbdes,

a escola pode autorizar

o envio desses itens de
casa.

E ario elab
um termo de
responsabilidade que
deve ser assinado pelos
responsaveis.

Ambiente - Decisao da
familia com a equipe
escolar: Quando nao for
possivel atender as
adequagdes, a escola
pode iniciar a
alimentagéo da crianga
em outro ambiente, com
menos distragdes, para
melhorar aceitagéo e
depois ir trabalhando
para que ela consiga
comer no refeitério com
outras estudante.

2

E necessario realizar o
registro da autorizagédo
da familia para essa
finalidade.

6. Trazer alimentos de casa (Orientagcdes Anexo 11)

Quando ndo for possivel atender com os alimentos disponiveis, a escola pode
aceitar alimentos de casa?

a) Cabera a equipe escolar juntamente com o Nutricionista definir se aceitara os
alimentos trazidos de casa de forma parcial ou na totalidade, dependendo do que
a escola conseguira adaptar.

b) Entrada de alimentos/produtos ultraprocessados: Muitas vezes a crianga
seletiva s6 come um tipo de alimento, de marca especifica e, que na maioria das
vezes, é um alimento ultraprocessado. Isso pode acontecer devido a possuirem
particularidades sensoriais, rigidez comportamental, inflexibilidade cognitiva e
apego a rotina. Nesses casos, é necessario avaliar as possibilidades da escola
fornecer o alimento ou deixar a familia enviar de casa. Neste caso, deve haver a
conscientizacdo dos demais estudantes do porque o colega pode comer esse
alimento na escola e ele ndo (inclusao).
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c) Alimentos in natura/preparacdo culindria ou alimentos industrializados
embalados: O Nutricionista deve orientar, como devem ser transportado até a
escola, sempre prezando pela seguranca sanitaria e controle de qualidade, com
base na legislacdo sanitaria vigente. Se necessario, os alimentos deverao ser
armazenados em geladeira, para evitar contaminacao cruzada, sugere-se que
sejam envolvidos em sacos plasticos transparentes descartaveis e identificados
com nome do estudante, data de recebimento e de uso e
a  sala/série/agrupamento/turma.

d) E necessério elaborar um termo de responsabilidade a ser assinado pelos
responsaveis, declarando que estdo cientes das orientacdes.

e) Caso 0s pais nao respeitem essas orientacdes, é necessario fazer um relatorio
sobre as ocorréncias, (com fotos e descri¢ao) e os pais devem assinar.

f) Toda a documentac¢do deve ser arquivada no prontuario da escola e registrada
em ata.

E necesséria a reflexdo sobre as implicacdes de a escola ndo aceitar os
alimentos trazidos de casa e, ao mesmo tempo, ndao conseguir fornecé-los.
Nessa hipotese, o aluno permaneceria todo o periodo escolar sem se
alimentar, o que pode acarretar prejuizos fisicos, como queda de energia
e dificuldade de concentracdo; impactos emocionais, como frustracao,
constrangimento e sensacdo de exclusao; além de repercussdes sociais,
relacionadas a desigualdade e a estigmatizacdo.
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O nutricionista deve preencher um documento com as adaptacdes no cardapio
(Orientacao de dieta especial ou Ficha de identificacdao alimentar especifica) para
manter no arquivo da escola, com a equipe da cozinha e no refeitério. Elaboramos
uma sugestao no Anexo 12.

As vezes, existem situacbes em que os estudantes tém um repertério alimentar
inadequado, por exemplo, tendo acesso a salgadinhos e bolachas recheadas e
levando esses produtos como lanche.

Nutricionista: Nesse caso, uma orientacdo aos pais sobre lancheira pode ser viavel.

E fundamental que a equipe escolar, inclusive o nutricionista, nunca
culpabilize a familia por habitos alimentares adquiridos pela crianca. A
familia precisa de apoio, acolhimento e informacdo.
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Definigdo de aceitagdo
de alimentos

o Cabera a equipe
escolar juntamente
com o Nutricionista
definir se aceitard os
alimentos trazidos de
casa de forma parcial
ou na totalidade,
dependendo do que a
escola conseguird
adaptar.

Entrada de Alimentos in natura ou Termo de Relatério de Arquivamento de
i a0 culindri ili énci documentagéo
ultraprocessados
o 0 Nutricionista deve o Ha necessidade de o Caso os pais ndo o Todaa
o Muitas vezes a orientar, como esse elaborar um termo de respeitem essas documentagéo deve
crianga seletiva s6 alimento deve ser que é ser arquivada no
come um tipo de transportado até a deve ser assinado necessario fazer um prontudrio da escola

alimento, de marca
especifica e, que na
maioria das vezes, é
um alimento ultra-
processado. [sso
pode acontecer
devido a possuirem
particularidades
sensoriais, rigidez
comportamental,
inflexibilidade
cognitiva e apego a
rotina.

o Nesses casos, €
necessario avaliar as
possibilidades da
escola fornecer o
alimento ou deixar a
familia enviar de
casa. Neste caso,

escola, sempre
prezando pela
segurana sanitéria e
controle, com base
na legislagdo
sanitaria vigente,

Se necessario 0s
alimentos deverdo
ser armazenados em
geladeira, envolvidos
em sacos pldsticos
transparentes
descartaveis e
identificados com
nome do estudante,
data de recebimento
edeusoea
sala/série/agrupame
nto/turma.

pelos responsaveis,
que tém ciéncia das
orientagbes. Trazer
alimentos de casa.

relatério sobre as
ocorréncias, (com
fotos e descrigdo) e
o0s pais devem
assinar.

e registrada em ata

deve havera
conscientizagdo dos
demais estudantes
do porque o colega
pode comer esse
alimento na escola e
ele ndo (inclusao)

7. Documentos que os pais devem assinar
v Termo de responsabilidade para trazer utensilios de casa.

v Termo de responsabilidade das orientacdes para trazer alimentos de
casa.

v Relatério sobre as ocorréncias, (com fotos e descri¢cdo) no caso dos
responsaveis ndo seguirem as orientacdes sobre alimentos e/ou
utensilios trazidos de casa.

v Ata da reunido para entrevista alimentar e demais reunides realizadas.

Todos esses documentos devem ficar arquivados no prontudrio do estudante.
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Revisando:

Identificag@o do Estudante

Reconhecer um estudante com seletividade alimentar

Documentagédo Comprobatéria

Reunir documentos que confirmem a seletividade alimentar

Reunido com a Familia

Discutir a seletividade alimentar com a familia

Apresentagéao do Cardépio

Compartilhar o carddpio escolar com a familia

Adequagao do Cardapio/Utensilios/Ambiente

Ajustar o cardapio, utensilios e ambiente para atender as necessidades do estudante

Trazer Alimentos de Casa

Permitir que os pais tragam alimentos de casa para o estudante

Documentos que os Pais Devem Assinar

Obter assinaturas dos pais em documentos relevantes
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ESTRATEGIAS DE MANEJO PARA SITUACOES DE
SELETIVIDADE ALIMENTAR NA ESCOLA

Entendendo o comportamento alimentar e emocional da crianca seletiva

1. Sera que esperar o tempo da crianca funciona? Esperar o tempo da
crianga nao funciona, pelos seguintes motivos:

a) O comportamento alimentar é um comportamento aprendido.

Assim como andar ou falar, a forma como nos alimentamos também é aprendida.
Influéncias familiares, sociais e culturais moldam nossas escolhas alimentares.

As criancas precisam ser ensinadas a comer e a ter uma boa relagdo com a
comida, precisam receber uma educa¢do alimentar para que possam fazer
escolhas conscientes.

Por isso, ndo se pode esperar que, com 0 tempo, a crian¢ga amadureca nesse
aspecto sem que haja ensinamento, direcionamento e incentivo.

b) O cérebro infantil ainda esta se desenvolvendo.

O cértex pré-frontal, que ajuda no autocontrole, s6 amadurece plenamente na

vida adulta. Enquanto isso, o sistema limbico (das emoc¢des) domina as a¢bes da
criancga.
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Criancas seletivas sao influenciadas por sentimentos como: medo, nojo e
ansiedade. Sentimentos que impactam o apetite, o interesse pela comida e as
reacdes corporais.

Esses desconfortos emocionais e fisicos influenciam a aceitacdo de novos
alimentos e, devido a imaturidade neurolégica, a crianca apresenta dificuldades
para lidar com esses sintomas e sentimentos. Ela precisa do auxilio de um adulto
para conseguir autorregular-se emocionalmente e enfrentar o novo.

No caso de uma crianga com aversao a alimentos novos, para que ela consiga
reduzir essa resisténcia alimentar, precisara aprender a lidar com seus
sentimentos e ndo apresentar comportamentos de evita¢do e fuga, o que pode
ser muito dificil dada a sua imaturidade neuroldgica e emocional.

c) Faltadeinteresse e motivacao da crian¢a para aumentar sua variedade
alimentar.

Esperar que a crianga tenha iniciativa de mudar sozinha o seu comportamento
alimentar ignora a tendéncia humana de evitar o desconforto. Além disso, a
crianca ndao tem maturidade para entender as consequéncias de uma alimentac¢ao
restrita e, mais ainda, ndo tem interesse natural em promover essa mudanca.

Sem apoio e orientacdo, a resisténcia sé tende a aumentar.
d) Falta de controle sobre o ambiente familiar e escolar.
A crianca ndao decide o que sera servido, ndo compra os ingredientes e nao

prepara suas refei¢cbes. Cabe ao adulto criar o ambiente adequado para que as
mudangas possam acontecer.

[
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Esses sdao apenas alguns dos motivos pelos quais os profissionais da escola e os
pais precisam se envolver nesse processo.

A seletividade alimentar consiste em uma resisténcia que a crianca tem a novos
alimentos por conta de uma sensibilidade sensorial, falta de estimulo ou por

histérico aversivo com a comida. Compreendendo isso, entendemos que esse
comportamento dificilmente desaparecera sozinho se ndo houver uma
intervencao.

Assim como em outras dificuldades que a crianca possa apresentar, ela precisa de
um adulto que possa dar ferramentas e orienta¢des para que seja possivel
capacitar essa crianca para que ela consiga enfrentar essa dificuldade e aceitar
novos alimentos.

3. Qual é, entdo, o melhor caminho para oferecer os alimentos na escola?

Comece preparando emocionalmente o estudante para aceitar experimentar
novos alimentos. A crianga com seletividade alimentar costuma apresentar falta
de interesse, pouca motiva¢do e apatia em relacdo a comida.

Por isso, antes de oferecer novos alimentos, é importante que ela esteja mais
consciente da necessidade de enfrentar essa situacdo e ter desenvolvido mais
interesse e curiosidade em relacdo ao alimento que sera apresentado.
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Essa conscientizacdo também poderia ser feita em sala de aula com o
professor e/ou como atividade de educac¢do alimentar e nutricional com o
nutricionista.

v Permita exposicdo progressiva aos alimentos, sem obrigar o consumo
imediato

v Valorize pequenos avancos, como tocar, cheirar ou lamber um alimento
novo

v Estimule o envolvimento da crianca no preparo das refeicdes, sempre que
possivel

Gerar seguranca € uma acdo de toda a equipe escolar, incluindo, o nutricionista e
a equipe da cozinha. A seguranca proporciona a crian¢a calma e abertura para o
novo.

Uma crianca ativada por emocdes como ansiedade, medo ou raiva tera
dificuldades para uma mudanca de comportamento. Por outro lado, quando
sente que estd sendo compreendida, guiada e amparada, ela se torna mais
tranquila e receptiva a mudanca.

Essa seguranca comeca deixando claro para a crianca que ela ndo sera obrigada
a comer nada de que ndo queira. O papel do adulto sera oferecer o alimento e o
da crianca definir se vai comer e o quanto comer.

&
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4. Como comecar a melhorar a relagdo da crianga com o novo alimento?

Deixando esse alimento mais atraente. Os estudantes seletivos costumam julgar
os alimentos por caracteristicas especificas como: “é feio”, “é nojento”, “tem um
cheiro estranho”, ou pensam que se comerem, ndo vao gostar ou que podem até

vomitar.

Por isso, é muito importante apresentar os novos alimentos de uma forma
visualmente atraente e respeitosa, levando em considera¢ao os gostos e limites
da crianca.

Na pratica, o que dara seguranca:

v Combinados prévios: Antes de qualquer intervencao, tudo deve ser
combinado com a crianga, que precisa ser ouvida e respeitada nessa
escolha.

v Comer em pequenas mordidas: Ndo crie grandes expectativas, o
processo deve ser gradual. Lamber o alimento ou provar porcdes bem
pequenas faz parte de um avango nesse processo.

v Oferecer um alimento novo junto com um alimento de seguranca:
pode ajudar a reduzir a resisténcia.

v Priorizar alimentos ja familiarizados: A escolha deve ser feita em
conjunto com a crianca.

&
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A crianca também precisa sentir-se segura e interessada pelo alimento para ter o
desejo de prova-lo. Por isso, apds a compreensao, por parte da crianca, de por
que é importante mudar e colaborar nesse processo, é possivel estruturar melhor
essa etapa de aceitacao.

Para reduzir a indiferenca aos alimentos, apresenta-lo de maneiras variadas, que
envolvem tanto aspectos lddicos quanto estratégicos, de acordo com as
preferéncias e caracteristicas da crian¢a, pode aumentar significativamente sua
aceitacao.

5. Qual é o momento de a crianga tentar provar novos alimentos?

Quando ela estiver confortavel, entendendo que é importante provar novos
alimentos, quando ela sente que é capaz e tem confianc¢a para tentar. Quando ela
tiver uma conexdo maior com esse alimento pode se sentir pronta para testar.

E importante deixar claro para a crianca que ela n3o seré obrigada a comer o que
ela ndo deseja, mas que os profissionais estao ali para ajuda-la em momentos de
dificuldades.

Fazer combinados prévios com a crianca pode facilitar a exposi¢cdo a novos
alimentos.

E importante a conscientizacdo da crianca/estudante sobre a importancia de
enfrentar essa dificuldade.
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Ac¢des que podem ser realizadas antes da refei¢cdo, é necessaria a parceria de
outros profissionais:

1)Previsibilidade com apoio visual:

A) Lamina de histéria social: A Idmina é um recurso visual, em formato de
cartaz, folha impressa ou card ilustrado, que mostra em sequéncia o que vai
acontecer em uma situacdo especifica. Ela conta uma “mini-histéria” com imagens
e frases curtas, ajudando a crianca a prever a rotina e se sentir mais segura. No
caso da crianga seletiva, a lamina pode ser usada para antecipar etapas da
alimentacao, reduzindo a ansiedade e a resisténcia.

B) Cardapio ilustrativo: transforma o cardapio em algo previsivel, atrativo e
acessivel. Ele pode ser feito em cartaz, fichas plastificadas ou até no formato de
imds para quadro.

2) Nao pressionar e usar estratégias para acalmar o estudante

A crianga precisa, acima de tudo, se sentir compreendida e ndo julgada. Ela precisa
de conforto, confian¢a e seguranca para conseguir se acalmar e se reorganizar
emocionalmente.

Passo 1- E validar sua emocao, com falas como:

-“Eu sei que esta dificil para vocé.”

Em seguida, é importante transmitir seguranca. Aproxime-se, abaixe-se a altura
da crianca, olhe em seus olhos e diga com firmeza e carinho:

-“Estou aqui para te ajudar. Vamos nos acalmar juntos?”

&
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Passo 2 - Aplicar uma técnica de respiracao simples, como inspirar e expirar
juntos, contando até trés. Isso ajuda a regular o corpo e a mente.

Passo 3 - Quando a crianca estiver mais tranquila, € o momento de conversar:
-“Como vocé esta se sentindo agora?”

-“O que deixou tudo tao dificil para vocé?”

-“O que podemos fazer diferente da préxima vez?”

Passo 4 - Por fim, reforce suas tentativas, mesmo que pequenas. Diga algo como:
-“Vocé fez um esfor¢o e isso ja € muito importante.”

-“Estou orgulhoso(a) de vocé por tentar.”

Dar esperanca e reforcar as tentativas da crianca também pode ser muito
importante para ela se sentir mais encorajada para as préximas tentativas.

3) Como lidar com momentos de resisténcia da crianca?

Momentos de resisténcia sdo esperados no desenvolvimento infantil. Nessa hora,
0 que a crianca menos precisa € de bronca, castigo, sermdo ou ser ignorada. O
que ela realmente precisa é de compreensao, validacdo emocional e suporte para

lidar com o que esta sendo dificil.

Se a crianca resistir, evite corrigir o comportamento de imediato ou tentar explicar
a importancia de experimentar um novo alimento, por exemplo.

e
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Lembre-se: essa resisténcia faz parte do processo, e o papel do adulto é oferecer
apoio para que a crianca possa superar suas dificuldades.

Em muitos casos, o comportamento rigido pode ser reflexo de medo. Por isso, o
caminho nado é forcar, mas sim acolher, normalizar, dividir em etapas e oferecer
recursos emocionais, COmo:

a. Validar

E mostrar que vocé entende o que ela est4 sentindo.

Use falas como:

- “Eu sei que esta dificil para vocé.”

- “Eu entendo vocé ter medo do novo.”

b. Normalizar

E transmitir que a reacdo dela é compreensivel e que isso faz parte de um
processo.

Exemplos de falas:

n

- “Wocé pode se orgulhar por estar sendo corajoso(a) e buscando melhorar.
- “Vocé esta se esforcando. Nem sempre conseguimos nas primeiras tentativas,
mas vamos continuar tentando.”
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c. Quebrar em etapas

E ndo desistir do enfrentamento, mas respeitar o tempo da crianca, flexibilizando
e negociando quando necessario.

Vocé pode dizer:

- "Eu sei que nao deu para dar uma mordida, mas sera que s6 um pedacinho bem
pequeno vocé consegue?”

d. Dar recursos

E oferecer ferramentas para que a crianca aprenda a lidar com as proprias
emocdes. Isso envolve ensina-la a se autorregular, a reconhecer o que sente e a
se fortalecer para enfrentar desafios.

e. Encorajar
E descrever e reconhecer o esforco da crianca, reforcando suas competéncias.
Use frases como:

“Eu vejo todo o seu esforco e coragem para mudar. Se continuar assim, 0s
resultados virdo.”
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Ac¢des que podem ser realizadas_durante a refeicdao, vamos lembrar alguns
itens mencionados anteriormente:

1. Ofertar o cardapio escolar que foi ajustado com os pais, com:

a) adaptacao de consisténcias, quando necessario;
b) Apresentar as preparacdes ajustadas (ex.: arroz ao invés de macarrao;

evitar molhos ou misturas se necessario; frango cozido sem molho do strogonoff),
guando necessario.

c) Se a crianca ndo tolerar o prato completo, apresentar os alimentos de
seguranca em utensilio separado e os demais alimentos do cardapio em outros
utensilios.

2.  Avaliagdo das possibilidades de adequacdo de utensilios: prato com
divisorias, talheres de tamanho menores ou de material especifico;

3. Verificar a necessidade de abafador de ouvido, objetos
reforcadores/seguros;

4., Orientar quem acompanha a crian¢a/estudante e a cozinheira escolar como
lidar, com calma, nao forcando;

5. Utilizar a estratégia de aproximagado sucessiva ou encadeamento alimentar
ou apresentacdo simultanea, citadas abaixo.
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6. Encadeamento alimentar ou food chaining:

Indicada nos casos em que as criancas/estudante sé comem um Unico alimento
ou com uma variedade bem restrita.

a) Esugerida a apresentacdo de um alimento novo com pequenas mudancas e
gradativas das caracteristicas do alimento, o que pode diminuir a chance da
crianca/estudante recusar.

b) Esse alimento novo é sempre servido em por¢fes muito pequenas (micro
pedacgos/por¢des).

c¢) Funciona melhor se agregado com a apresentacdo simulténea (alimento
Seguro).

7. Apresentacdo simultanea

a) Os dois alimentos (de baixa e alta preferéncia) sdo apresentados ao mesmo
tempo para a crianca. Procurar alimentos de caracteristicas sensoriais parecidas
(ex: batata inglesa e batata doce; mamao e manga; meldo e abacaxi; filé de frango
e filé suino).

b) Inclusdao de uma pequena quantidade do alimento modificado ao mesmo
tempo em que apresenta uma quantidade maior de um alimento preferido
(seguro) no mesmo prato.

c¢) Apresenca de um alimento preferido/ seguro juntamente com um recusado
pode diminuir o nivel de aversao/ diminuir a preocupacao em relacdo ao alimento
recusado.

d) O alimento preferido é eliminado/ substituido gradualmente usando o
esvaecimento. Pareamento pelo sabor.

&
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Acdes que podem ser realizadas paralelamente a refeicdo:

Aproximacgao sucessiva:

Pode ser utilizada com criancas/estudantes que recusam determinados
alimentos ou que s6é comem um alimento ou que comem pouca variedade. A ideia
€ que a crianca tenha contato com o alimento para se familiarizar com suas
caracteristicas, como textura, sabor e odor.

Como realizar:

a) Colocar o alimento ndo aceito fora do prato da crianga, em outro recipiente
pequeno, sendo uma por¢do pequena.

b) Nao é pedido que a crianca coma nessa estratégia. Ela pode cortar, brincar,
manusear da forma que preferir.

c) Para ser usada durante a refeicdo ou também fora da refeicdo (mercado,
qguando a crian¢a estiver auxiliando no preparo de algum alimento ou quando
estiver brincando).
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Encadeamento alimentar ou food chaining: Indicada nos casos em que as
criancas/estudante s6 comem um uUnico alimento ou com uma variedade bem
restrita.

a) Esugerida a apresentacdo de um alimento novo com pequenas mudancas e
gradativas das caracteristicas do alimento, o que pode diminuir a chance da
crianca/estudante recusar.

b) Esse alimento novo é sempre servido em por¢Bes muito pequenas (micro
pedacgos/por¢des).

c¢) Funciona melhor se agregado com a apresentacdo simulténea (alimento
Seguro).

Apresentacao simultanea

a) Os dois alimentos (de baixa e alta preferéncia) sdo apresentados ao mesmo
tempo para a crianca. Procurar alimentos de caracteristicas sensoriais parecidas
(ex: batata inglesa e batata doce; mamao e manga; meldo e abacaxi; filé de frango
e filé suino).

b) Inclusdo de uma pequena quantidade do alimento modificado ao mesmo
tempo em que apresenta uma quantidade maior de um alimento preferido
(seguro) no mesmo prato.

c¢) Apresenca de um alimento preferido/ seguro juntamente com um recusado
pode diminuir o nivel de aversdo/ diminuir a preocupacdo em rela¢do ao alimento
recusado.

d) O alimento preferido é eliminado/ substituido gradualmente usando o
esvaecimento. Pareamento pelo sabor.
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Explorando os alimentos:

Explorar os alimentos antes da oferta no prato. Explora-lo in natura gera
curiosidade e boas conversas. E fundamental que a atividade seja contextualizada.

a) Podemos explorar ambientes externos como sala, parque, jardim, entre
outros locais.

b) Em atividades diversas, como: rodas
de conversa, hortas, oficinas culinarias,
brincadeiras com intencionalidade
pedagégica, teatrinho, apresentacdao de
alimentos in natura, leitura, brincadeiras de
adivinhar com as caracteristicas sensoriais
(tato e olfato), brincadeiras como: O que é o
que é, “passa o alimento”, ao invés de “ passa
anel”, lencinho branco.

c) Livros podem ser utilizados, quando tratam dessa tematica, esse recurso
dependera da faixa etaria da crianca e do tipo de livro. Quando o tema é centrado
em alimentacdo sdo ferramentas potentes para acdes de EAN. Algumas atividades
sdo: proposta de pesquisas/tarefas/atividades relacionadas a alimentos para que
as criancas facam em casa e possam envolver suas familias;

d) Visitas externas: feiras livres, hortas urbanas,
sacoldes.

[
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Escada do comer (Escalada do comer)

A escada do comer é uma ferramenta importante que pode ser utilizada em a¢bes
de educacao alimentar e nutricional (EAN) dentro da escola. Normalmente o
adulto tem a pressa em querer que a crianca/estudante coma todos os alimentos
oferecidos no cardapio escolar, mas é importante lembrar que a interacdao com os
alimentos como tolerar, cheirar e interagir sdo degraus da escada do comer que
devem ser oportunizados a criangas/estudantes, antes do comer.

A Escada do comer também pode ser utilizada durante as refei¢des possibilitando
o aprendizado das propriedades sensoriais de cada novo alimento, e o
desenvolvimento de  habilidades  motoras orais para  comé-lo.
Quando alimentos rejeitados sdo retirados do prato da crianca, ha a privacdo da
oportunidade de ela interagir com um novo alimento. Se a crianca aceitar a
presenca de alimentos rejeitados no prato, aproveite como oportunidade de
aproximacdo gradual. Tolerar no mesmo prato, ja é o primeiro degrau da escada
do comer. Em uma primeira etapa, aprende-se a tolerar a presenca fisica ou a
aparéncia do alimento, depois deve-se buscar a interacdo com a comida por meio
dos utensilios, sem tocar diretamente com a pele. Em seguida, aprende-se a
processar o cheiro, e se expande para tocar com os dedos, maos, corpo e boca. E
entao provar o sabor do alimento, sem a necessidade de mastigar e engolir,
podendo ser apenas uma lambida. Finalmente, podera estar apto a mastigar e
engolir o alimento proposto.

Os habitos dos estudantes comecam a ser formados na educacao
infantil (bebés e criancas), saiba mais sobre esse assunto
consultando o Anexo 13.
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Recomendacdes para todos que estdao envolvidos com o estudante
seletivo

1.Forcar a crian¢a a comer resolve?

Definitivamente, ndo. Usar punicfes, chantagens ou forca fisica s6 piora a
relacdo da crianca com a comida. Isso pode causar: aversao as refeicdes,
desconforto emocional na hora das refei¢des e associacao da alimentagao com
sentimentos negativos como medo, tristeza e raiva.

Praticas coercitivas além de ndo ajudar podem gerar mais resisténcia da parte da
crianga, pois ela pode associar os momentos de refeicdo como momentos
aversivos, que ela precisa se defender atacando ou fugindo. Além disso, fica dificil
conseguir a colaborac¢do da crianca se ela ndo se sente bem e segura.

Vocé teria uma boa relacdo com a comida se vocé estivesse sendo for¢ado a fazer
0 que ndo quer? Vocé se sentiria bem sendo obrigado a fazer o que ndo gosta?

Isso também vale para o comportamento de insisténcia, ficar insistindo para a
crianca comer sem antes ter criado condi¢des para aumentar sua aceita¢ao
alimentar, s6 ird ser um comportamento em vao, além de desgastar a relacdo com
esse adulto. A consequéncia da insisténcia pode ser a crianca nao se sentir
respeitada por esse adulto, ela também perder a confianca nesse adulto, o que
pode ocasionar maior tensao e ansiedade na hora da alimentacado.
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2.E brincar com os alimentos?

Ajuda, mas ndo é tudo. Apresentar os alimentos de forma ludica pode ser uma
estratégia valida, desde que venha acompanhada de planejamento e objetivos
bem definidos com uma base sélida de seguranca emocional, confianca e vinculo
com o adulto. Antes da ludicidade, a crianca precisa:

v Sentir-se segura emocionalmente;
v Confiar que nada de ruim vai acontecer se experimentar algo novo;
v Estar emocionalmente regulada;

v Entender o processo de forma consciente e progressiva.

Antes de oferecer novos alimentos para crianca, existe uma constru¢ao para que
a crianca consiga aceitar novos alimentos. Em primeiro lugar a crianca precisa se
sentir bem, estar confiante, confortavel e familiarizada com esse novo alimento.

3.Como fazer a exposicao ao alimento novo?

v Nao ir direto para tocar no alimento, conversar sobre o alimento, explorar
pelos sentidos, descrever sobre os alimentos e interagir sem julgamento;

v Exposicdo gradativa, comecando com alimentos que a crian¢a ja esta
disposta;

v Primeiras semanas, apenas alimentos que se sente seguro;
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v Estabelecer metas e combinados com a crianga;
v Acordar/combinar/ confirmar se a meta parece segura para crianca;

v Comecar com pequenas mudancas, como, pedir para a crianca escolher 3
alimentos que ele gostaria de aprender a lidar melhor;

v Aumentar a exposi¢do, conforto, variagdo na apresentacdo do alimento
preferido, reexperimentar.

Criar pontes:

Enfraquecer a evita¢do: por¢cao grande do que gosta, por¢ao pequena
do que ndo gosta. Adicionar alguns temperos.

7.Profissional, pais e responsaveis sentem pressionados ou impotentes,
como lidar com meu sentimento?

Tenha consciéncia que por mais que vocé se esforce as dificuldades existem ndo
por falta de empenho, mas porque essa dificuldade alimentar nao é facil de ser
resolvida. Muitas vezes ndao dependem sé da exposi¢cdao e oferta a novos
alimentos, mas depende de uma mudanc¢a de comportamento de uma crianga
gue ndo quer ou ndo consegue mudar. Por isso tenha paciéncia, ndo se exija tanto,
confie no processo.
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Evite o imediatismo, as cobrancas e a culpa. Troque a culpa por acolhimento, o
erro por uma oportunidade de aprendizado, os julgamentos por compreensao.

Mais do que ficar procurando culpados ou salvadores, busque analisar a situa¢ao
e testar atitudes diferentes.

8.Como fazer um trabalho em parceria com os pais?

Os pais precisam dessas mesmas compreensdes e agir em parceria com a escola.
Os pais que aceitam esse trabalho em parceria podem ser informados através de
comunicados na agenda sobre em que fase esta o comportamento da crianga na
escola, seus avancos e resisténcia, para que esse cuidado seja feito dentro e fora
da escola. A escola também pode fornecer materiais explicativos sobre essas
etapas da aceitacao alimentar e sobre como conduzir.

9. E se nada disso der certo?

A seletividade alimentar € um quadro multifatorial e por isso, seu tratamento
também precisa ser multifatorial. As intervenc¢des escolares podem, em alguns
casos, ser suficientes; em outros, ndo. Tudo vai depender do histérico da crianca,
das causas dessa seletividade e do quanto a familia também esta engajada no
processo.

Por isso, se vocé seguiu todas as orientacdes e mesmo assim ndo obteve
grandes resultados, sua frustracdao é compreensivel. A falta de progresso,
muitas vezes, reflete a nossa propria urgéncia e expectativa por resultados
rapidos, sem validar as pequenas vitérias que acontecem ao longo do caminho.
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Além disso, pode ser que as dificuldades enfrentadas vao além da sua
competéncia como profissional escolar e exijam o envolvimento de uma equipe
especializada. Superar a seletividade alimentar costuma ser um processo muito
longo e desafiador. E importante lembrar que todo processo de aprendizado
acontece de forma gradual, com erros e acertos.

Quando falamos de seletividade alimentar, estamos lidando com a
desconstru¢cdao de um comportamento de resisténcia e a constru¢cdo de um
comportamento de aceitacdo. Isso significa abandonar uma forma e aprender
uma nova forma, um processo que ja é dificil para um adulto, imagine para uma
crianca! E dependendo do contexto de vida da crianga, os comportamentos
disfuncionais podem ser reforcados, tornando a crianca ainda mais resistente.

Os profissionais da escola desempenham um papel fundamental e podem
contribuir muito nesse processo. No entanto, para alcangar resultados mais
significativos, o envolvimento da familia e, quando necessario de outros
profissionais, é essencial.

Esse material foi elaborado para apoiar profissionais de nutricdo, oferecendo
conhecimento e metodologia para lidar da melhor forma possivel, caso encontre
dificuldades, nao hesite, é necessaria a ajuda de
outros profissionais da saude e da escola.

| Nutricionista repasse esse material a equipe escolar (PROFESSORES E
AUXILIARES DE COZINHA) e juntos elaborem um plano de a¢do para
atendimento a esses estudantes.

&

O
ll;g
cl}m
Q



Seletividade Alimentar:
Guia de Orientagdes e

Manejo no Ambiente Escolar
' 4

CRRJ; )

Papel da equipe multiprofissional
Professor

E fundamental na relacdo da crianca com a escola e precisa conhecer as praticas
gue podem auxiliar o estudante nessa jornada com a alimentacdo. Pode auxiliar
nas atividades antes da refeicdo, durante e paralelamente. Geralmente tem
contato com os pais, sendo o principal canal de comunicacdo com a familia.
Conhece técnicas que auxiliam no processo de aprendizagem, inclusive em
relacdo ao comer. Também é fundamental na sensibilizacdo dos colegas do
estudante seletivo.

Inspetor e Auxiliar de apoio

Geralmente acompanham o estudante no momento da refeicdo e necessitam ter
conhecimento sobre adequacdo do cardapio e estratégias de manejo.

Fonoaudioléga (o)

A atuacdo do fonoaudidlogo é frequentemente associada as areas de linguagem,
voz e audi¢ao. No entanto, sua participacao nas dificuldades alimentares infantis
é igualmente relevante, uma vez que esse profissional também estuda a
musculatura dos labios, lingua, bochechas e face, e as func¢des a elas relacionadas,
como a respiragao suc¢ao, mastigacao, degluticao e fala. Sendo assim, uma das
competéncias do fonoaudidlogo é atuar em todas as etapas da alimentacdo.

Diferentes alteracdes fonoaudioldgicas costumam estar presentes nos quadros
de dificuldades alimentares, dentre as quais destacam-se os ciclos mastigatérios
e velocidade diminuidos, disfagia, inabilidades motoras orais, reflexos orais
exacerbados, sensibilidade sensorial alterada e hipotonia da musculatura
orofacial.
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Junto aos disturbios alimentares, uma das principais fun¢bes do fonoaudidlogo é
oferecer informac¢des aos outros profissionais da equipe sobre as melhores
texturas, consisténcias e tamanhos dos alimentos para cada paciente. A
mudanca de consisténcia em alguns casos pode aumentar a aceitacao dos
alimentos, proporcionando maior conforto. Além disso, esse profissional atua
para ampliar a variedade de alimentos aceitos e construir a rela¢do da crianca
com a boca, com o alimento, e na aprendizagem da alimentacdo prazerosa,
segura e eficiente.

Ja a disfagia é caracterizada por alteracdes em qualquer fase ou entre as fases da
dinamica de degluticdo. Nesses casos, uma das ac¢des do fonoaudidlogo é
prescrever a consisténcia alimentar, o volume, o ritmo de oferta, os utensilios, as
manobras e posturas necessarias para a administracao da dieta por via oral de
forma segura.

Além do ambiente clinico, o fonoaudi6logo também pode atuar em contextos
educacionais. Disturbios de alimentacdo e degluticdo devem ser considerados
educacionalmente relevantes, uma vez que impactam o desempenho académico,
a frequéncia escolar e o bem-estar geral dos alunos. Nesse sentido,
fonoaudidlogos educacionais podem: observar as refeicdes no ambiente
escolar, orientar adaptac¢des alimentares e colaborar com professores e familiares
para garantir a seguranca alimentar, o tempo adequado para a refeicdo e a
participacdo da crianca nos momentos compartilhados de alimentacdo,
respeitando suas necessidades individuais. Entretanto, ndo cabe ao profissional
realizar, no espaco escolar, atendimento clinico dos alunos com dificuldades
alimentares.

[
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Nutricionista

Embora o foco da atuacdo do nutricionista escolar seja a promocdo de
alimentac¢ao saudavel, seu contato frequente com os estudantes permite observar
comportamentos que extrapolam o prato. Identificar que uma crian¢a ndo utiliza
os talheres de forma compativel com a idade, evita intera¢c8es sociais nas refei¢cdes
ou mantém recusa alimentar rigida por muito tempo pode ser um sinal
importante a ser compartilhado com a coordenacdo pedagdgica e/ou
profissionais da saude.

O nutricionista nao tem o papel de diagnosticar, mas pode (e deve) colaborar com
uma rede de cuidado integrada, trazendo suas observacdes de forma técnica e
acolhedora.

A nutricionista na escola, em parceria com os educadores e a familia, tem um
papel fundamental:

v Identificacdo: Estar atenta aos sinais de seletividade e outras dificuldades
alimentares durante as refeicdes, observando o comportamento da
crianga, os alimentos que aceita/recusa, o tempo que leva para comer, etc..

v Comunicacdo: Dialogar com os pais/cuidadores sobre as observacdes,
validando suas preocupacdes e buscando entender o histérico alimentar e
a dinamica familiar. A inquietacdo familiar € essencial para que haja
atencao e apoio.
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v Orientacdo: Fornecer orienta¢des baseadas em evidéncias para os pais e
educadores, abordando a rotina das refeicdes, o ambiente, a oferta de
alimentos, a importancia da exposicdo repetida e a paciéncia. O estilo
parental e a dinamica familiar sdo importantes e devem ser avaliados e
orientados.

v Promocdo de um ambiente positivo: Colaborar para criar um ambiente de
refeicdo calmo, agradavel, sem distracdes (TV, jogos), onde a crian¢a possa
se concentrar no ato de se alimentar e interagir socialmente.

v Estimulo ao aprendizado social: A escola é um local privilegiado para o
aprendizado social. Observar colegas e educadores se alimentando pode
influenciar positivamente a aceitacdo de novos alimentos. As refeicdes em
familia, ou em grupo, séo um momento de aprendizado.

v Educacdo Alimentar e Nutricional (EAN): Promover a¢des de EAN para os
estudantes e suas familias, integrando o tema ao curriculo escolar. A EAN
pode impactar positivamente as preferéncias e conhecimentos dos alunos.

v Adaptacdo da oferta (quando possivel): Dentro das possibilidades da escola
e das normas da alimentacdo escolar (como o PNAE, para escolas publicas),
buscar formas de oferecer alimentos saudaveis de maneira variada,
respeitando as especificidades culturais e nutricionais.

v Encaminhamento: Reconhecer a necessidade de encaminhar casos mais
complexos ou com sinais de alerta para outros profissionais de saude
(pediatra, nutrélogo, fonoaudidlogo, psicologo, terapeuta ocupacional), que
podem oferecer uma avaliagdo e manejo multidisciplinar mais
aprofundado.
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Auxiliares de cozinha

Ainteracao entre a crianca, a comida e a pessoa que a alimenta pode gerar muitos
riscos para o desenvolvimento desta dificuldade. Precisam conhecer as
estratégias de manejo.

Pais

E importante destacar que a prépria preocupacio dos pais sobre a capacidade de
alimentacao da crian¢a, o volume, a quantidade e a qualidade da ingestdo, ja
justifica a atencao do profissional de saude para trabalhar preventivamente as
habilidades da crianca em comer. E, muitas vezes, 0s pais podem ter uma
interpreta¢do equivocada quanto ao como e quanto a crianca deve comer e, por
isso, devem ser sempre orientados.

RECEITAS FACEIS E SAUDAVEIS PARA A FAMILIA OFERTAR

Cuidar da alimentacao da familia ndo precisa ser complicado nem tomar horas na
cozinha. Muitas vezes, sdao as pequenas mudancas do dia a dia que transformam

a saude dos estudantes: trocar um ingrediente, acrescentar um tempero
natural, preparar uma receitinha rapida.

Quanto mais optarmos por alimentos de verdade, descascando mais e
desembalando menos, maiores serdo os beneficios para a imunidade, o
crescimento, a energia e até para o bem-estar emocional das criancas.

Disponibilizamos no Anexo 14, receitas simples pensadas para facilitar a vida da
familia.
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FLUXOS PARA FACILITAR A UTILIZAGAO DESSE MATERIAL

Qual estratégia de manejo € mais eficaz para a seletividade
alimentar na escola?

@9 Esperar o Tempo da Crianga
e @ Pode ser eficaz, mas pode néao
abordar as causas subjacentes.

Comportamento Aprendido

(@)
4 % Foca em mudar habitos alimentares

Q através de reforco.

Desenvolvimento Cerebral

<_ 3\ Reconhece que o cérebro infantil

esta em desenvolvimento e pode
precisar de apoio.

Falta de Interesse
C?} Aborda a motivag¢do da crianga para

experimentar novos alimentos.

Falta de Controle
\ £
2R Foca em criar um ambiente de apoio.
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Processo de Aceitagao de Alimentos

Apresentar o alimento
Tornar Atraente de forma visualmente
atraente
Garantir que a crianga
Construir Seguranga se sinta segura e
interessada
Ajudar a crianga a
Explicar Importancia entender por que a
mudanga é importante
Oferecer o alimento de
i; Apresentar Variedade maneiras diversas
B>
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Ciclo de Aceitagao de Novos Alimentos

1
Criar Conforto

Garantir que a crianga
se sinta segura e

relaxada.

2
Entender a Importancia

Ajudar a crianga a
compreender o valor de

provar novos alimentos. :>

3
Desenvolver Confianga

Incentivar a crianga a
acreditar em sua
capacidade de
experimentar.

6
Conscientizar

Aumentar a consciéncia
da crianga sobre a
importancia de enfrentar
desafios.

<

5 <:
Fazer Combinados
Definir expectativas

claras e acordos com a
crianga.

v

Estabelecer Conexao

4

Ajudar a crianga a se
conectar com o
alimento de forma
positiva.

Como gerenciar a seletividade alimentar na escola?

S8

Previsibilidade com
Apoio Visual

Usar recursos
visuais para criar
uma rotina previsivel
pode reduzir a
ansiedade e a
resisténcia.

G%

Nao Pressionar e
Acalmar

Evitar pressao e usar
estratégias
calmantes pode
tornar a experiéncia
alimentar mais
positiva.

<53

Iz

Lidar com
Resisténcia

Desenvolver
estratégias para
lidar com a
resisténcia pode
ajudar a superar
desafios.
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Ciclo de Estratégias de Manejo para Seletividade Alimentar

1

Adaptar o Cardapio

Ajustar o cardapio com
0s pais para atender as
necessidades da
crianga.

Implementar
Estratégias Alimentares

Usar técnicas como
Aproximagdo Sucessiva
ou Encadeamento.

&s) / [ oo

Servir alimentos em
porgdes separadas para
evitar misturas.

6
Orientar responsaveis
Educar a populagio 9}

sobre como lidar com a
crianga cojy
£

Oferecer abafadores de
ouvido ou objetos
Seguros, se necessario.

Apresentar Alimentos
de Seguranga

Oferecer alimentos
familiares em utensilios
separados.

5

Fornecer Apoio
Sensorial

6 Utensilios

‘\“\%I Determinar se utensilios

adaptados sdo
3 necessarios,
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Ciclo de Estratégias de Manejo para Seletividade Alimentar

Acoes que podem ser realizadas paralelamente a refei¢gao

Aproximacgao

Sucessiva
Encadeamento
Escada do Comer @ Alimentar
el At

Livros

[

O
AJ
uﬁ:

i 2, g

Explorando os
Alimentos

4
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Fluxograma de Tomada de Decisao para Crianga com
Preferéncias Alimentares Especificas

Reforgar e
Manter e Prolongar
Identificar Escola Prepara Aumentar ) )
Preferéncia Alimento Similar . Se a crianga aceita
Manter por 5 dias; a progressao,
A crianga s0 aceita Escola prepara o depois aumentar reforgar etapa
alimento preparado mesmo alimento gradualmente a anterior e prolongar
de uma forma de forma proporgéo da tempo de
especifica semelhante escola adaptagao

® ’

2) (@

L J

Alimento de Servir Mistura Transigao para
Casa Liberado Servie 7 unidades Alimento da
Pais autorizados a de casa+1da Escola
enviar alimento escola Quando chegar a
preparado em casa 100% da escola,
para a escola iniciar transigao
para outras formas
do alimento

n
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Fluxograma de Tomada de Decisao para Crianga com Preferéncias
Alimentares Restritas

@ Identificar Preferéncia
*NAY Verificar se a crianga s6 aceita

ultraprocessados e marcas
especificas

Inigia

Permitir Alimento Preferido _© IE'

ﬂl o Autorizar Enirada
Permitir que a crianga traga seu
alimento preferido para a escola

Dessensibbzacio

50? Apresentar Fora da Embalagem

Apresentar o alimento fora da
embalagem original, de forma
gradual

Engajar Outras Criangas Wl

Aplicar estratégias para valorizara I
diversidade alimentar e normalizar
diferengas

Consclentizagio e Incluséo

=

AT Verificar Aceitagio de Novos

[ é Alimentos

Avaliar se a crianga aceita os
novos alimentos

Avaliar Aceitaglo

Ampliar Variedade

e
Se sim, reforgar positivamente e @7

ampliar progressivamente a
variedade alimentar

Feforgar Positivamente

Reduzir Ritmo e Reavaliar
Manter Estratégias
a Se ndo, manter estratégias, reduzir

ritmo e reavaliar a abordagem
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Fluxograma de Tomada de Decisao para Criangas com Preferéncias
Alimentares Restritas

Inicio

Identificar a preferéncia
alimentar da crianga

Introduzir estratégias
terapéuticas

Encadeamento alimentar
e apresentagao
simultanea

Registrar progresso e
reavaliar periodicamente

Monitorar e ajustar o
plano alimentar

Autorizar a entrada do
alimento preferido

Foco terapéutico e
progressdo alimentar

Dessensibilizagao da
embalagem

Apresentar o alimento
fora da embalagem
original

Fim

Crianga com habitos
alimentares mais
sauddveis
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Processo de Introdugado de Alimentos Separados

@OO
0O

Utilizar utensilios
adaptados

o ©
@ Montagem do
o prato com
o o (pratos com

o © alimentos divisorias,
Avaliar outras separados potinhos,
bandeias)

intervengdo /

Identificar comunicar equipe
terapéutica

o acrianga aceita
os alimentos
quando estdo
separados?

Como lidar com uma crianga que s6 come alimentos separados?

yany

< >

Montar o Prato

Montar o prato com
os alimentos
separados pode
tornar a comida

Usar Utensilios
Adaptados

Usar pratos com
divisérias pode
ajudar a manter os
alimentos
separados.

mais atraente para a
crianga.

[

O
AJ
uﬁ:

°

o

o

Sim — Reavaliar

Néo — Reforgar
positivamente e
seguir diminuindo
gradualmente a

da crianga parag

Ex.:

— iniciar com
alimentos bem
separados

—» reduzir
gradualmente o
espago

— aproximar
até encostar

-

%

Reavaliar Aceitagao

R liar a aceitagao

P ¢
Sucessiva

Aproximar
gradualmente os
alimentos pode
ajudar a crianga a se
acostumar com eles
juntos.

da crianga e ajustar a
abordagem é crucial
para o sucesso.

Fim
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Cadeia Alimentar de Segurancga

0 que é isso?

seguranga do seu filho e ir transformando eles aos

Nada mais é do que pegar os alimentos de
poucos até chegar em um novo alimento.

Como modificar a banana para introduzir novos sabores e texturas?

Chips de Batata

Mantém o formato e a

textura, mas introduz um
novo sabor. ,\
& /‘7 J:\
Chips Normais com -

Sal/Azeite Batata "Frita" no Forno
Mantém o alimento e o

sabor, mas muda a

temge(atura,mas h ’; textura.
adiciona sabor. ! -

Mantém o formato e a

Rodelas Congeladas o m Batata Cozida
Mantém a temperatura e U & 4
muda a textura para chips Ty Introdugao Gradual de Rucula
gelados. g

-]

7

: i Salpicos Minimos

\ / Introduza pequenas quantidades
\ /4 de riicula no arroz

Aumento Gradual

3 Aumente gradualmente a
\ ) quantidade de rucula ao longo das
1 semanas.

Aceitagiio do Tempo

Respeite o tempo de aceitagdo do
seu filho.

Pedago Inteiro

Adicione um pequeno pedago
inteiro de ricula ao arroz.

A H M N
T
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ANEXOS

Anexo 01 - Definicdo de criancas tipicas e atipicas

Criancas tipicas sdo aquelas que seguem um desenvolvimento considerado dentro da
meédia esperada para sua idade. Aten¢do: nao devemos chama-las de “normais”. Essa
palavra sugere que ha um certo e errado em existir.

Dentro da tipicidade ha, sim, diversidade. Cada crian¢a tem seu préprio ritmo, mesmo
gue suas aquisi¢cdes motoras, cognitivas, sociais e emocionais ocorram dentro da janela
de tempo esperada. Ainda que haja atrasos pontuais, o desenvolvimento segue de
forma consistente.

Criancas atipicas: singularidades e necessidades especiais. O termo “criancas atipicas”
abrange um espectro muito amplo- e se refere aquelas cujo desenvolvimento se desvia
do padrdo tipico em uma ou mais areas. As atipicidades podem ter origens genéticas,
neuroldgicas, sensoriais, fisicas ou de desenvolvimento-,como T21, TEA, TDAH,
deficiéncias motoras, visuais ou auditivas. E muitas vezes, ha combinac¢des de
diagnosticos.

n
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Anexo 02 - Seletividade Alimentar

Alguns fatores e condi¢des que estao associados a uma maior probabilidade de
sua ocorréncia ou gravidade. Saiba mais no Anexo 02.

Embora a seletividade possa afetar qualquer crianga, alguns fatores e condi¢des
estdo associados a uma maior probabilidade de sua ocorréncia ou gravidade,
clique aqui e saiba mais.

o Idade: A seletividade é muito comum na idade pré-escolar. O inicio da queixa de
seletividade alimentar coincide frequentemente com a introdu¢do de sélidos (8 a
10 meses) e, por vezes, com a introducdo alimentar (5 a 6 meses).

e Nascimento prematuro: Crian¢as nascidas pré-termo podem ter um risco
aumentado para o desenvolvimento de DA (57%) e seletividade alimentar (53%)
em comparacdo com criangas nascidas a termo. Isso pode estar relacionado a
exposi¢ao frequente a estimulos sensoriais desagradaveis ou a dificuldade na
introduc¢do de alimentos solidos.

e Condigdes associadas: A seletividade alimentar é frequente em pacientes
com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Outras comorbidades do TOC
infantil (que compartilha sintomas com DA) incluem TDAH, TOD (transtorno
desafiador opositor), comportamentos disruptivos, fobias e transtornos ansiosos.
Criancas com TPI (transtornos de processamento sensorial) podem ter aversao a
texturas e gag reflex.

e Histérico de alimentagao: A duracdo reduzida do aleitamento materno
exclusivo e a introducdo precoce da alimentacao complementar podem estar
associadas ao desenvolvimento de comportamento alimentar seletivo.

&
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e Estilos parentais: O estilo parental autoritario foi associado a presenca de DA.
Comportamentos seletivos apresentaram correlacdo positiva com os estilos
parentais autoritarios e permissivos. Em contrapartida, o estilo responsivo foi
considerado fator de prote¢do contra dificuldades alimentares.

e Ansiedade: Sintomas de ansiedade em crian¢as aumentam a chance de
dificuldades alimentares.

e ARFID: Criancas com a comorbidade "restritiva" (ARFID) apresentam sintomas de
TOC, inflexibilidade e prejuizo na qualidade de vida relacionada a alimentac¢do
mais frequentes do que as apenas seletivas.
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Anexo 03 - Desenvolvimento emocional

De 2 a 6 anos: construgao de autonomia e identidade

1. Desenvolvimento motor

Entre 2 e 6 anos, a crianga esta em processo de aquisicdo das habilidades motoras
necessarias também para comer de forma independente:

e 2-3anos: corre, chuta bola, sobe escadas com apoio. Comeca a segurar colher
com mais firmeza e usa copo com alguma dificuldade, ainda derruba alimentos e
precisa de ajuda constante.

e 3 -4 anos: salta com os dois pés, sobe escadas alternando os pés, controla
melhor os movimentos finos (ex.: abrir potes, pegar pequenos objetos).

e 4-5anos: usa garfo com mais firmeza, inicia o uso da faca sem corte, mostra
mais destreza com talheres.

e 5-6 anos: ja tem controle motor mais refinado. Usa talheres com coordenacao,
serve-se com supervisao e mantém postura adequada a mesa.

— Oferecer alimentos adaptados a capacidade de mastiga¢do e manuseio de talheres
favorece a autonomia. Evitar “intervir” em excesso € importante: permitir que a crianga
explore, mesmo que suje, faz parte do aprendizado.

2. Desenvolvimento emocional e social

Entre 2 e 6 anos a crianca esta numa fase caracterizada pelo pensamento simbdlico,
egocentrismo e dificuldade de compreender pontos de vista diferentes do seu.
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Ela aprende principalmente por imitacdo, brincadeira e repeticdo. Ainda ndo entende
bem conceitos abstratos como “comer porque faz bem” ou “é saudavel”. Por isso, as
explicacdes racionais ndo sao a melhor estratégia para essas criancas.

e 2 a3 anos: apresentam reacdes emocionais intensas, dificuldade em esperar,
tolerancia baixa a frustracdes.

e 4 a5 anos: comecam a compreender regras simples, imitar adultos, desenvolver
empatia inicial e colaborar em pequenas tarefas.

e 5 a6 anos: ja demonstram mais controle emocional, participam com mais
tranquilidade de momentos em grupo e toleram variacdes no ambiente
alimentar.

Nessa faixa etaria, 0 amadurecimento emocional estd em curso e ainda é limitado pela
imaturidade do cérebro, principalmente do cértex pré-frontal (responsavel por
autorregulacdo, controle de impulsos, atencdo e flexibilidade comportamental) que se
desenvolve de forma gradual, com avancos mais consistentes apés os 5-6 anos, mas
segue em construc¢do até a adolescéncia.

Isso explica por que a crianca dessa faixa etaria prefere rotinas e alimentos conhecidos.
A previsibilidade traz seguranca emocional. Mudancgas bruscas no cardapio, ambientes
agitados ou pressdo para comer geram rea¢des negativas como recusa, agitagdo ou até
choro.

E nessa fase que ocorre a neofobia alimentar, isto é, a recusa diante de alimentos novos
ou diferentes. Biologicamente, a neofobia alimentar tem uma fun¢do protetora: evitar a
ingestdo de substancias potencialmente perigosas. Neurologicamente, o cérebro infantil
valoriza o familiar e rejeita o desconhecido como forma de autoprotecdo.
Emocionalmente, a rotina traz estabilidade. Altera¢des na cor, textura ou apresentacao
de um alimento ja conhecido podem ser percebidas como ameacas.
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A partir dos 6 anos: maturidade e cooperagao

ApOs o0s 6 anos, ha um avanco importante nas areas cerebrais responsaveis por
controle emocional, planejamento e organizagao:

1. Desenvolvimento motor

e Realiza movimentos com precisao;
e Usa faca com controle;

e Serve-se com autonomiga;

e Participa de atividades de preparo e organizacao das refeicdes.

2. Desenvolvimento emocional, social e cognitivo

e Acrianca comeca a tolerar melhor frustracdes;

e E capaz de seguir regras sociais (esperar sua vez, respeitar o outro);
e Compreende regras mais complexas;

e Desenvolve pensamento mais logico e estruturado.

Isso permite conversas mais aprofundadas sobre nutri¢do, escolhas alimentares, saude
e até sustentabilidade (ex: desperdicio de alimentos). E uma boa fase para envolver os
estudantes em projetos de educacdo alimentar e culinaria pratica. Eles tém maturidade
para entender o processo alimentar como um todo.
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Anexo 04 - Desenvolvimento da mastigacao e degluticao

Ao nascer, os bebés sé conseguem processar alimentos liquidos, que requerem apenas
degluticdo. A medida que suas habilidades oromotoras se desenvolvem, eles sdo
capazes de processar e, portanto, aceitar alimentos semi-solidos por volta dos 6 meses
de idade e solidos por volta dos 10 meses com o surgimento dos primeiros dentes.
Alimentos mastigaveis que requerem maior decomposi¢ao s6 comecam a ser aceitos
por volta dos 2 anos de idade, com o surgimento dos dentes molares, bem como o
inicio da mastigacao lateral.

A medida que o aparelho mastigatério se desenvolve, espera-se que surja na crianca o
interesse em explorar novas experiéncias sensoriais, como sabores e texturas. As
criangas continuardo a desenvolver suas habilidades de mastigacdo em cerca de 24 a 36
meses. Ao mastigar, as criancas usam um padrdo mastigatério rotativo-lateral. Isso
significa um movimento de cima para baixo e circular com os dentes e a mandibula. Elas
usam a lingua para mover o alimento de um lado para o outro e da frente para o fundo
da boca.

Durante esse processo, o alimento se mistura com a saliva para formar uma textura
coesa, pronta para ser engolida. A medida que as criancas desenvolvem suas
habilidades de mastigacdo, € importante oferecer alimentos com uma textura segura
para elas manusearem.
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Anexo 05 - Sinais de Alerta

De 2 a 6 anos

* Sinais de alerta motores:

e Aos 2 anos: ndo consegue andar sozinho, cai com frequéncia excessiva, nao
manipula colher ou objetos pequenos.

e Aos 3-4 anos: dificuldade para subir escadas, segurar talheres, ou desenhar com
controle basico.

e Aos 5-6 anos: ndo consegue usar talheres com minima precisdo, manter postura
adequada sentado ou realizar tarefas motoras simples.

* Sinais de alerta na linguagem:

e Aos 2 anos: ndo fala palavras isoladas ou combinag¢des simples como “quer
agua”.

e Aos 3 anos: fala incompreensivel para adultos que ndo convivem com a crianca.

e Apds os 4 anos: vocabulario muito restrito, omissao de letras de forma
persistente, ecolalia (repeticdo constante do que os outros dizem).
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* Sinais de alerta sociais e emocionais:

e Ndo demonstra interesse por outras criancas.

e Ndo imita comportamentos simples (como alimentar bonecas ou brincar de
casinha).

e Tem dificuldade de separac¢do extrema dos cuidadores, mesmo apés adaptagao
escolar.

e Recusa persistente de intera¢des e brincadeiras coletivas.

* Sinais comportamentais:

e Agressividade frequente, crises de birra desproporcionais a situacao, que nao
diminuem com o tempo.

e Rigidez extrema com alimentos, roupas ou rotinas (além do esperado para a
idade).

e Recusa alimentar persistente, associada a recusa de texturas e formas diversas,
sem aceitacdo gradual ao longo do tempo.

ApOs 0s 6 anos
* Sinais de alerta cognitivos:

e Dificuldade em seguir instru¢des simples.
e Problemas para organizar pensamentos ou executar tarefas cotidianas.

e Falta de compreensdo de conceitos basicos de quantidade, tempo ou espaco.

L
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* Sinais de alerta sociais e escolares:

e Evita intera¢des sociais, ndo participa de jogos ou atividades coletivas.
e Dificuldade para seguir regras, turnos de fala, ou lidar com frustrac¢des leves.

e Baixa tolerancia a mudancas na rotina escolar ou alimentar.

* Sinais de alerta emocionais:

e Medos excessivos e persistentes (ex.: medo constante de comer alimentos por
textura ou cor).

e Tristeza prolongada, retraimento, apatia.

e Comportamentos regressivos frequentes (como se recusar a comer sozinha
mesmo ja sabendo).
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Anexo 06 - Identificacao do estudante

O Nutricionista pode pedir para a equipe escolar incluir, no ato da matricula, um
questionario com informacdes do bebé/crianca/estudante que contemple informacdes
sobre alimentac¢do para que a familia preencha. Elaboramos uma sugestao, acesso no
Questionario escolar inicial na matricula, com insercao de perguntas sobre alimentacdo:

Responda as perguntas sobre alimentacao do estudante:

Preferéncias e Aversdes: O responsavel pelo estudante devera informar, os
alimentos que o estudante consome e 0s que tém aversao.

O estudante tem preferéncia por determinadas cores? ( ) Sim. Quais?

O estudante ndo aceita alimentos de determinadas cores? ( ) Sim. Quais?

O estudante tem preferéncia por alimentos de consisténcia:
( ) pastosa ( ) crocantes ( ) outras. Quais?

E. O estudante apresenta patologias que exijam cuidados especificos com
alimentacao. ( ) Ndo ( ) Sim. Qual patologia e quais os cuidados com
alimentacao.

F. O estudante fora do horario escolar faz acompanhamento em uma clinica
especializada. Se sim, com quais profissionais?
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Anexo 07 - Anamnese para levantamento de informacgoes:

Historia de vida (gestacao, aleitamento materno, introduc¢ao alimentar),

Como acontece a alimentacdo da crianca/estudante em casa? Em que ambiente
se alimenta? Com quem se alimenta? Ela é exposta a telas no momento da
alimentacao?

A crianca demonstra interesse em interagir com o alimento (olhar, tocar, cheirar,
tolerar os alimentos que lhe sdo apresentados?)

Quais alimentos normalmente a crianca come em casa? Qual € o modo de
preparo de preferéncia da crianc¢a? Quais sao os alimentos que Ihe trazem
conforto e seguranca?

Quais sao os alimentos comumente recusados? Se aprofundar em textura, cor,
temperatura, cheiro, formato, modo de preparo etc.

E necessario o uso de utensilios pessoais (prato, talher, copo, caneca,
mamadeira, etc.).

Foi amamentado?
Como aconteceu a introducdo alimentar?
Com ajuste de consisténcia ou com alimentos batidos/peneirados?

Utiliza mamadeira/chupeta?
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Como é a alimentacdo da bebé/ crianca/estudante atualmente?
Quem é o cuidador(a) principal?
Essa pessoa come junto com a bebé/ crianga/estudante?

O responsavel ou cuidador do bebé cozinha regularmente?

A bebé/ crianca/estudante participa das atividades relacionadas a alimentacdo
no domicilio?

Consome regularmente alimentos ultraprocessados?
Aceita sentar-se a mesa em casa e na escola?

Como a bebé/ crianca/estudante reage na escola quando um novo alimento é
colocado em seu prato?

Outras informac8es que julgar relevantes para a analise do caso.
Relacione os Alimentos ndo aceitos pelo estudante

Confirmar as informacdes perguntadas no inicio:
O estudante tem preferéncia por determinadas cores? ( ) Sim. Quais?
O estudante ndo aceita alimentos de determinadas cores? ( ) Sim. Quais?
O estudante tem preferéncia por alimentos de consisténcia:
( )pastosa ( )crocantes ( )outras. Quais?

Quais acompanhamentos que o estudante realiza com outros profissionais de saude e
da educacgao? Quais terapias ela realiza?

O
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Anexo 08 - Escala Brasileira de Alimentacao Infantil e Escala
LABIRINTO de Avaliacao do Comportamento Alimentar no
Transtorno do Espectro Autista.

Escala Brasileira de Alimentacdo Infantil, para conhecer acesse o link:
https://www.scielo.br/j/rpp/a/NDb]hSLqwILVcHDbHbfbm8C/?lang=pt&format=pdf

Quadro 1 Escala Brasileira de Alimentacao Infantil.

Data / / Nome da crianca
Por favor, circule o nimero que corresponda a cada item. Observe que o significado dos nimeros varia, nao estao
sempre na mesma ordem. Por favor, leia cada pergunta com atencao. Obrigada.
R 1 2 3 4 5 6 7
1. O que vocé acha dos momentos de . .
refeicdes com a sua crianca? M,U,'t,o Facil
dificil
i o 1 2 3 4 5 6 7
2. Quao preocupado vocé estd com a - .
alimentacao da sua crianca? Nao estou Estou muito
preocupado preocupado
1 2 3 4 5 6 7
3. Quanto de apetite (Fome) sua crianga tem? Nunca Tem um
tem fome bom apetite
. 1 2 3 4 5 6 7
4. Quando a sua crianga comega a se recusar . .
a comer durante as refeicoes? No InIcio No Flfn*da
da refeicao refeicdo
5. Quanto tempo (em minutos) dura a 1 2 3 4 5 6 7
refeicdo da sua crianca? 110 11-20 2130 3140 4150 51-60 >60min

Escala LABIRINTO de Avaliacdo do Comportamento Alimentar no Transtorno do
Espectro Autista. Para conhecer é possivel acessar o artigo de LAZARO et al disponivel
em: https://www.scielo.br/j/jbpsig/a/gwgxWxDcg97YhnD]36VKzFg/?format=pdf&lang=pt
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Anexo 1. Escala LABRINTO de Avakacio do Comportamento Almentar no TEA
Memedacriaega: ___ 0 e Made_ Databeje__ /| Dataderasommestec [ /_
Sexo da criasca IMaceing ) feminne
Relagde da respondeste coma cianga: Y Pal 3 (abdador 3 Mie Jlutra D iwbihes  Especificar
Fermulano preeschido per (name mmplena|
Por fawer, preeacha este questionano e acordo (o 2 Se2 oPNLbE sabee § CAMPArtamento almentar do seu filho, mesmo gue 2 5ua cpnido seja diierente daqaels de sutras pessaas. (o tesha
algum comentano adcional, pode anotar 30 Lado de cada tem ou vo fnal do questiondrio. POR FAVOR, RE SPONDA A JODOS 0% ITENS
Abates ha arma ksta de varias probiemas su dicaifades relacissadas 20 camportaments abmentar. As apedes de repoiza sariam de 1 (Kaa) ate 5 (Sermpee| (alague um arcals em toma da
MespOsta Jue Man 42 200U ) CTN(E
1. Wdec b¢ ses fihala) nds apreseata o comportamesto jsuncal,
2. Raramente: Se sev flbola) raramente spresests 3 campatamento desrng.
3. As vezes: Se seu fihola) is veses apresenta § comportaments;
& Frequentemente: S¢ seu flboly o frequencia apresenta o comportamento;
5. Sempre: 5¢ sex fihola) sempre apresenta o comportamento.
Escala LASIRIN®Y de Avakacae do Camp ulih o o verer Lempre
1. Dificul gar o5 0 1 1 3 ¢
1. Engede os almentos sem mastiga-bas o bastaate 0 1 1 3 -
1. Difi para levare de um lado para ¢ eatro da beca com a lingea 0 1 1 3 4
4. Mastiga es alimentes com a boca aberta 0 1 1 3 I3
5. Ewvita comer vegetals cozidos e/ou crs ] 1 3 4
& Retira o tempero da comeda (ex.: pedaces de coentro, cebolinha ou tamate) 0 1 1 3 ]
7. Evita comer frutas 0 1 1 3 4
L Possus inguietacia/agitacio metora que dificulta sentar-se & mesa 0 1 1 3 B
9. Tem dificuldades de semtar-se 2 mesa para fazer as refeigdes (ex almoga no chia, sefd, cama) 0 1 1 3 ]
10. Tem dificuldades de utilkzar o3 talheres ¢ outros wtemibos 0 1 1 3 ‘
1. Derrama maite 2 comeda na mesd b9 23 reUpa gUande se alimenta 0 1 1 3 ‘
12 Bebe, come, lambe substincias ou objetes estranhos (ex.: sabde, terra, plistica, chiclete) ] 1 b 3 ]
13. Vamita, durante ou imediatamente apés as refeibes 0 1 2 3 '}
4. Durante ow imediatamente apas as refeicies, geita [trazende Ge velta ¢ amento gue engoliu 0 1 1 3 L
2bocal e mastiga ¢ almento novamente
15. Come sempre com a5 mesmes lex0 [ garta, colhver ow cope) 0 1 1 3 ]
16 (ome semgre 0 mesme lugar 0 1 1 3 4
17. Quer comer sempre o3 mesmas alimentos (e se comes frange haje, quer amanha 0 1 1 3 £
nevameate)
18. Quer comer wm Ik (e quer - manga. 0 1 2 3 L
maracuja, Braaja)
19. Quer comer ali pre da aup gem |ex.: bebe sucy 0 1 b 3 L
samente Se catninha, geer samente predutes do Bob Espeaga)
20. Pessul [para comer [ex.: o3 Gevem ser ne prate da mesma forma; se 0 1 1 3 L
o rituad ndo for shedecide, sew filhe se recusa a comer ou fica writade ou perturbade)
21 Sem permissaa, pega a comida fora de harario das refesgdes 0 1 1 3 &
22. Sem permissde, pega 3 comida de outras pesseas durante as refeigbes 0 1 1 3 L
23. Come uma grande de ge al periedo de temga curta) 0 1 b 3 13
24. Intoberancia ao gluten (o ghuten esta presente na fanmha de trige, avela, centels ¢ covada) 0 1 1 3 &
25, Alergia alimentas (ex.: amendeem, fratos da mar) 0 1 1 3 3
26. Tem mtsberincia 2 actese 0 1 1 3 ‘
Camentanas Adicianas
Soma dos Fatones
Fatomes da Escals Rews Totadl
Fator 1 Motnicdade na Mastgagss Lk .k &
Fator 2 Seletivdade Mimestar S&_r__
Fater 3 Mabdidades nas Refescdes E_®_W__TE_1E__
Fatoe 4 (ompartamenmo Isadequads relacianads 21 Refexdes H__W
Fatar & (omportamentes Rgdos relacianadas 3 Almentaghy W& 10 19 o
Fatar & Camportamento Opasitor relacion ado 3 Abmentacds x_n B
Fator 7 Alergizs e Intolerdnoa Almentar n_2%k__M__
| S Pugaty JIMAR4LTIYY
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Anexo 09 - Material orientativo para os pais

Nutricionista E FUNDAMENTAL orientar os pais, familiares e responsaveis, em relacdo:

a importancia da apresenta¢ao de novos alimentos, comumente consumidos
pela familia (mesmo que haja a recusa);

e 0 incentivo ao consumo de novos alimentos, através de estratégias ensinadas
aos cuidadores ;

e importancia de fazerem refei¢cdes em familias, mesmo que seja 1 por dia;

e as conversas sobre alimentacdo, o tema alimentacao deve permear os bate
papos em familia,

e 30 convite para que a crianca tenha contato com alimentos antes de sentar-se a
mesa (participacdo no momento da compra, guardar os alimentos, visita a feira,
pré e preparo de alimentos, arrumacao da mesa etc);

e 3 avaliar a possibilidade de horta domiciliar (mesmo que seja sé com temperos).
O processo de plantio e colheita pode incentivar o consumo alimentar da
crianca;

e adar autonomia no momento da refeicao, divisdo de responsabilidades,
refeicdes mais leves sem pressao para comer.

E importante que tanto a familia como a equipe escolar respeitem os sinais de
fome e saciedade das criangas.

Hé& necessidade de elaborar um termo de responsabilidade que deve ser assinado pelos
responsaveis, gue tém ciéncia das orientacdes.

e
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Anexo 10 - TERMO DE RESPONSABILIDADE
TRAZER UTENSILIOS DE CASA

(Deve ser assinado pelos responsaveis)

Eu (NOME DE RESPONSAVEL), CPF, responsavel pelo Estudante (NOME DE ESTUDANTE),
nascido em frequenta a unidade escolar,
Trarei os utensilios de casa para atendé-lo, uma vez que ele esta com dificuldade em
utilizar os utensilios da escola. Assim, informo que estou ciente das condi¢des abaixo e
gue o seu descumprimento suspende essa possibilidade de trazer esses utensilios de
casa.

a) Os utensilios devem ser entregues em bom estado de conservacao, sem estar
quebrado, trincado;

b) Devem ser identificados com o nome do estudante;
¢) Os utensilios serdo fotografados na entrega;

d) Por ser um item que sera utilizado e higienizado diariamente, portanto, a risco de
quebrar e/ou desgastar.

Assinatura do responsavel

Data
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Anexo 11 - TERMO DE RESPONSABILIDADE
TRAZER ALIMENTOS E/OU PREPARACOES DE CASA

(Deve ser assinado pelos responsaveis)

Eu (NOME DE RESPONSAVEL), CPF, responsével pelo Estudante (NOME DE ESTUDANTE),
nascido em frequenta a unidade escolar, .
Trarei os alimentos ou preparagdes culinarias de casa para atendé-lo, uma vez que tem
dificuldade alimentar e aceita alimentos e/ou preparac¢des especificas. Assim, informo
que estou ciente das condi¢Bes abaixo e que o seu descumprimento suspende essa
possibilidade de trazer de casa.

e) Assumo todas as responsabilidades relacionadas a seguranca alimentar dos
alimentos enviados e afirmo que irei seguir os protocolos da ANVISA referente ao
ebook enviado pela escola.

f) Os utensilios em que estardo acondicionados os alimentos devem estar em bom
estado de conservacgao, sem estarem quebrados, lascados, furados trincados;

g) Declaro ter recebido informacdes e orienta¢des sobre a higienizagao e
temperatura recomendada para armazenamento e transporte dos alimentos,
além de seu consumo dentro da data de validade. (Abaixo)

h) Estou ciente que a escola e os nutricionistas ndo se responsabilizam por
quaisquer intercorréncias, sendo estas, exclusivamente dos responsaveis pelas
informacdes fornecidas neste documento.

i) Estou ciente que caso o alimento enviado esteja em mas condi¢des, estragado ou
descumprindo o protocolo da ANVISA, a escola e os nutricionistas irdo desprezar
os alimentos e os responsaveis serdo comunicados, ficando sob sua
responsabilidade o envio urgente de outro alimento para consumo da crianca.

&
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Orientag¢des para higienizacdo dos utensilios e transporte dos alimentos:

a) Os utensilios devem ser higienizados com agua e sabdo ou detergente liquido e
desinfetados com solucdo clorada (1litro de agua para 01 colher de sopa de agua

b) sanitaria, que pode ser utilizada para desinfeccdo de hortalicas, legumes e
frutas);

c¢) Devem ser identificados com o nome do estudante;

d) Preparac¢des culinarias que foram cozidas devem ser mantidas sobre
refrigeracdo até o momento de transporte a escola;

e) Para o transporte colocar em caixa de isopor ou bolsa térmica.

Assinatura do responsavel

Data

n
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Anexo 12 - "Orientacao de dieta especial ou
Ficha de identificacao alimentar especifica”

Orientacao de dieta especial ou Ficha de identificacao alimentar especifica

NOME DO ESTUDANTE:

TURMA:

PROFESSOR:

DIETA ESPECIAL PARA: NOME DA PATOLOGIA

ALIMENTOS PERMITIDO ALIMENTOS PROIBIDOS

@)
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6. Documentos que os pais devem assinar:

Termo de responsabilidade sobre orientacdes para trazer alimentos de casa.
Termo de responsabilidade para trazer utensilios de casa;

Relatério sobre as ocorréncias, (com fotos e descri¢do) no caso de ndo seguir as
orientac¢des sobre alimentos e/ou utensilios trazidos de casa.

Ata da reunido para entrevista alimentar e demais reunides realizadas.

Todos esses documentos devem ficar arquivados no prontuario do estudante.

Anexo 13 - Como alimentar o bebé na escola: orientacoes
para a equipe escolar

Ndo é adequado alimentar o bebé em cadeiras que balancam ou bebé conforto
por causa do comprometimento da mastigacao, degluticao e risco de engasgos. A
alimentac¢do deve ser oferecida em cadeirBes moéveis, com os dois pés apoiados
no estrado para garantir uma postura ereta e estavel ou no colo. Dessa maneira,
além do contato visual direto entre o bebé e a(o) educadora(or) que o alimenta,
oportuniza a interacdo com os alimentos e com os outros bebés. Os cadeirdes
moveis podem ser colocados em locais diferentes, conforme propostas de
experiéncias de acordo com a intencionalidade docente e demanda dos bebés.

A medida que os bebés tenham mais autonomia para se deslocarem sozinhos,
eles devem utilizar as mesas e cadeiras adequadas ao seu tamanho que
possibilitem apoiar os pés no chao e os cotovelos na altura da mesa.

&
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A alimentag¢do nas mesas deve acontecer em pequenos grupos para ser priorizada
a atencao da(o) educadora(or), considerando que os bebés ainda precisam do seu
auxilio direto.

A utilizacdo do copo de transicdo em substituicdo a mamadeira para oferta do
leite deve ser uma pratica incentivada, tendo em vista o estimulo a continuidade
do aleitamento materno e o favorecimento do desenvolvimento dos musculos
orofaciais. A(o) educadora(or) deve segurar o cOpo nhum primeiro momento até
que o bebé conquiste mais autonomia e apoiar a transicao do bebé em segura-lo.
Posteriormente o bebé deve ser incentivado a transitar do copo de transicdo para
a caneca.

Garantir o acesso frequente a agua filtrada é uma exigéncia ndo negociavel. Por
isso, canecas e copos, de uso nao compartilhado, devem estar sempre a
disposi¢ao das criangas para que elas possam beber agua quando sentirem sede.
Agua deve ser oferecida em varios momentos a todos os bebés e criancas (com
exce¢do dos bebés que estdao em aleitamento materno exclusivo). Nos adultos nao
temos hora para beber dgua e assim deve ser com o bebé / crianga, isto &, ela
pode beber agua sempre que sentir necessidade.

Canecas ou copos em quantidade suficiente devem estar disponiveis e acessiveis
para as criancas beberem agua e recolhidos com frequéncia para a higienizacdo.

Para bebés a partir do sexto més, em fase da introdu¢do de alimentos
complementares, estes devem ser oferecidos separadamente com o intuito de
favorecer o reconhecimento de textura, colora¢ao e sabores.

Variar os tipos de cortes, tempos e métodos de coc¢do dos alimentos cria sabores
e texturas diferentes que podem despertar o interesse e agucar o paladar de
bebés e criancas, possibilitando novas experiéncias sensoriais, além de valorizar
a apresentacdo do prato. E preciso desconstruir a automatizaco no preparo que,
por vezes, acontece quando ndo variamos as formas de preparacdao dos
alimentos.
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A(o) educadora(or) deve desenvolver atividades que favorecam o
compartilhamento de refeicBes e de experiéncias gustativas, apresentando os
alimentos de diferentes formas, favorecendo a identificacdo de novos sabores e a
percep¢do do gosto, explorando todos os sentidos para que bebés e criancas
percebam a temperatura dos alimentos, reconhecam aromas, cores e texturas e
oS experimentem.

Disponibilizar as crian¢as informacdes sobre o que sera servido antes do
momento da refeicdo subsidia a crianca a tomar decisdes. O conhecimento prévio
do cardapio desperta a curiosidade para o inusitado. Diante dos alimentos que
elas ainda ndao conhecem, proporcionam-se novas aprendizagens.

A(o) professora(or) pode levar para rodas de conversa os alimentos in natura que
serdo ofertados no dia ou na semana para explora¢ao e degustac¢ao, que podera
resultar na diminuicao do desperdicio de alimentos e no aumento do consumo de
frutas, verduras e legumes.

E preciso também criar algumas estratégias para divulgacdo do cardapio do dia.
Algumas sugestdes sao:

apresentar uma composi¢cdo do prato com o devido porcionamento no
refeitdrio no local de passagem das crian¢as/estudantes de forma acessivel;

- deixar disponivel um cesto com legumes e frutas do dia para manuseio dos
bebés e das criancas/estudantes;

- apresentar o cardapio por escrito e com imagens;

- realizar visitas programadas na cozinha e conversar com as(os)
cozinheiras(os) sobre os alimentos que estao sendo preparados no dia.
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Periodicamente, a alimentacdo pode ser organizada em outros ambientes por
meio de piqueniques, brincadeiras de restaurante ou ainda as mesas e cadeiras
serem colocadas na area externa.

Quando comecarem a se servir sozinhos, bebés e criancas/estudantes devem ser
incentivados a experimentar todos os alimentos do cardapio, podem repetir se
desejarem e devem ser estimulados a respeitar sua sensacdo de saciedade. Desta
forma, as criangas aprendem qual é a quantidade certa de alimento para nao ter
sobra e a tomar consciéncia do desperdicio. A autonomia é uma constru¢ao e tem
de ser oportunizada.

Ensinar a crianca a se alimentar sozinha requer acompanhamento, apoio e
incentivo das(os) educadoras(es), por isso o autosservico deve ser implementado
aos poucos, inclusive, com a apresenta¢dao de certos alimentos, isto €, primeiro
servir verduras, legumes e frutas e aos poucos outros alimentos como carne,
graos e cereais.

O autosservico enquanto proposta pedagoégica possibilita trabalhar a autonomia,
as escolhas alimentares, os valores culturais e simbdlicos dos alimentos, a
convivéncia social, o desperdicio e os habitos alimentares saudaveis e
sustentaveis.

Entdo, qual o momento para iniciar o autosservico? Devem-se considerar as
competéncias individuais apresentadas pelos bebés e criancas com e sem
necessidades especificas, eles devem saber comer sozinhos, utilizar o talher
adequadamente, andar com equilibrio segurando uma cumbuca ou prato.
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E importante considerar a transicdo dos talheres (mdo para colher, colher para
garfo, garfo para garfo e faca) para todas as criancas. Apresentar talheres aos
bebés e criancas que comem sem o auxilio desses recursos precisa ser visto com
respeito as suas referéncias culturais e inserido de forma respeitosa e tolerante.
Comer com talheres deve representar para esta crianca mais uma forma de se
alimentar e ndo a Unica, acolhendo uma necessidade individual quando for o caso.

Para aquelas com necessidades especificas, deve-se oferecer os recursos e apoios
no momento da alimentacdo, como por exemplo: a utilizacdo de talheres e copos
adaptados, pratos com ventosa e/ou adaptados com borda, entre outras
modificacdes e ajustes necessarios. Sabe-se que, para algumas criancgas, o barulho
nos momentos de refeicdo gera desestabilizacdo e estresse. Musica ambiente
pode ser uma alternativa para acalmar e acolher no ato de se alimentar.

O momento da alimentacdo deve ser prazeroso e acolhedor para todos. Portanto,
criancas com transtorno alimentar ou qualquer necessidade especifica devem
participar desse momento sem nenhuma forma de discriminagdo, respeitada a
singularidade de cada um.

E importante também evitar distratores e praticas contraproducentes durante a
alimentacdo e atentar-se a posturas inadequadas e desconfortaveis, como por
exemplo, deixar a televisdao ligada durante a refeicdo, alimentar uma crianga
chorando, forcar a crianca a comer, estar irritado e impaciente ao alimentar a
crianca, silenciar as criancas ao comer ou ainda pedir para que abaixem a cabeca
na mesa. Essas praticas, além de nao favorecer a aceitacdo dos alimentos, criam
uma relacdo negativa e desrespeitosa com bebés e criangas. Respeitar o ritmo,
ajustar a quantidade de comida ofertada na colher/garfo, ensinar a mastigar e
estar a disposicao dos pequenos sao atitudes fundamentais para conhecer cada
crianga e reconhecer suas necessidades.
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Pode haver a presenca de bebés e crian¢as que rejeitam a alimentac¢do escolar e
passam muitas horas sem se alimentar. Muitas vezes, eles sentem desconforto ao
comer e/ou dificuldade em interpretar os estimulos do meio e dos alimentos. A
falta de habilidade oral e motora, como por exemplo, a capacidade de succdo, de
degluticdo e de mastigacdo comprometidas, e a auséncia de estimulos sensoriais
e experiéncias orais nos primeiros meses de vida podem favorecer a rejeicdo. A
introducao de alimentos e a evolu¢ao das consisténcias dos alimentos precisam
ser verificadas constantemente para estimular o desenvolvimento infantil.

Nas escolas, o tempo limitado para as refei¢cdes, somado a algumas condutas
(apressar as criangas a comer) e praticas, como oferecer por¢des excessivas a cada
colherada ao dar comida a crianc¢a, podem afetar bebés e criancas na identificacao
de sinais de saciedade. Por outro lado, oferecer um ambiente calmo e agradavel
e estar ao lado delas interagindo quando pertinente, chamando a atencdo para a
mastigacdo e para o paladar, podem favorecer este momento de aprendizagem.

O ambiente precisa ser seguro, agregador e convidativo para que bebés e criancas
possam desfrutar da alimentacao de forma prazerosa, tranquila e agradavel, com
a devida atenc¢do a ambiéncia (luminosidade, temperatura, ventilacdo, acustica e
estética), ao fluxo de criancas e adultos e condi¢cdes adequadas de limpeza.

Referéncia: Orienta¢do Normativa de Educa¢do Alimentar e Nutricional para Educagdo
Infantil - Secretaria Municipal de Educagéo (SME) - Séo Paulo (2020)
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Anexo 14 - RECEITAS FACEIS E SAUDAVEIS PARA OFERTAR
A FAMILIA

INTRODUCAO

Cuidar da alimentac¢do da familia ndo precisa ser complicado nem tomar horas
na cozinha. Muitas vezes, sdo as pequenas mudancas do dia a dia que
transformam a rotina alimentar: trocar um ingrediente, acrescentar um tempero
natural, preparar uma receitinha rapida. Quanto mais optarmos por alimentos
de verdade, descascando mais e desembalando menos, maiores serao os
beneficios para a imunidade, o crescimento, a energia e até para o bem-estar
emocional das criancas.

Essas receitas simples sdo pensadas justamente para facilitar a vida dos membros
da familia que trabalham muito e, ao mesmo tempo, desejam oferecer alimentacao
de qualidade e saborosa.

LANCHES
COOKIES

Ingredientes: 2 bananas, 1/2 xicara de aveia em flocos, 1 colher de sobremesa
de cacau em p6 100%.

Modo de preparo: Amasse as bananas com um garfo. Misture a aveia e o cacau
em po até formar uma massa. Modele os cookies e leve para assar por cerca de
7 minutos no forno ou airfryer a 170 °C.

Tempo total de preparo: Aproximadamente 15 minutos (7 minutos de
forno/airfryer + 8 minutos de preparo).
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Beneficios dos ingredientes para a crianga:

Banana: rica em potassio, magnésio e triptofano, auxilia no equilibrio do
sistema nervoso, melhora a disposicdo e contribui para o bom funcionamento
do intestino devido as fibras soluveis.

Aveia em flocos: fonte de fibras, especialmente beta-glucanas, que regulam o
intestino, ajudam no controle da glicemia e ddo maior saciedade. Também
contém ferro, magnésio e vitaminas do complexo B, importantes para energia e
cognicao.

Cacau 100%: contém polifendis com acdo antioxidante, que protegem as células
contra inflamacdes, além de magnésio, que favorece o humor e a saude
cerebral.

Essa combinag¢do garante energia, melhora do funcionamento intestinal, suporte
ao neurodesenvolvimento e saciedade saudavel para a crianca.

Panqueca de Banana/ Maca com Aveia

Ingredientes: 1 banana madura ou maca ralada, 1 ovo, 2 colheres de sopa de
aveia em flocos ou farinha de aveia, 1 pitada de canela em pé

Modo de preparo: Amasse bem a banana com um garfo ou rale a maca.
Acrescente o0 ovo, a aveia e a canela, misturando até ficar homogéneo. Aqueca
uma frigideira antiaderente, unte levemente com 6leo de coco ou azeite.
Despeje pequenas por¢des da massa e cozinhe em fogo baixo, virando para
dourar dos dois lados. Sirva pura ou com frutas frescas por cima.
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Beneficios dos ingredientes para a crianca e familia:

Banana: rica em fibras e potassio, ajuda no funcionamento do intestino, da
energia e contribui para o bom humor e disposicdo.

Aveia: fonte de fibras soltveis (beta-glucanas), que regulam o intestino,
controlam a glicemia e aumentam a saciedade. Também contém ferro, magnésio
e vitaminas do complexo B, importantes para energia e cognicao.

Ovo: excelente fonte de proteina de alta qualidade, colina e gorduras boas,
essenciais para o crescimento, desenvolvimento cerebral e memoria.

Canela: tem ac¢do antioxidante, melhora a digestao e ajuda a equilibrar os niveis
de agucar no sangue.

Bolo de Chocolate com Abobrinha

Ingredientes: 3 ovos, 2 xicaras de farelo de aveia, 1 xicara de farinha de grao-de-
bico (ou outra de sua preferéncia), 3 colheres de sopa cheias de agucar de coco
ou demerara, 3 de xicara de Oleo vegetal, 1 abobrinha média, 2 colheres de sopa
de cacau 100%, 1 colher de cha de fermento quimico

Modo de preparo: Bata no liquidificador os ovos, o 6leo, a abobrinha e o cacau
até formar uma mistura homogénea. Em uma tigela, misture as farinhas e o
acucar. Acrescente a mistura do liquidificador e mexa até incorporar.

Por ultimo, adicione o fermento. Coloque em forminhas ou em uma forma
média e leve ao forno preaquecido a 180 °C por cerca de 20 minutos.

&



Seletividade Alimentar:
Guia de Orientagdes e

Manejo no Ambiente Escolar
' 4

CRRJ; )

Beneficios funcionais para criancas e familia

Abobrinha: aumenta a umidade e maciez do bolo sem alterar o sabor, além de
fornecer fibras que melhoram o intestino e vitaminas importantes para
imunidade e visao.

Aveia: fonte de fibras que ajudam na saciedade, regulam o intestino e
equilibram a glicemia.

Farinha de grao-de-bico: rica em proteinas vegetais, ferro e vitaminas do
complexo B, contribui para energia, crescimento e saude intestinal.

Acucar de coco ou demerara: alternativas menos processadas em comparacao
ao acucar refinado, mantendo minerais como ferro e potassio.

Cacau 100%: rico em antioxidantes que protegem as células, magnésio que
favorece a saude cerebral e triptofano que melhora o humor.

Ovos: excelente fonte de proteina de alta qualidade e colina, essencial para
memoria e aprendizado.
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DIVERSOS

Farinha Rica Em Zinco
Ingredientes: semente de abébora (verdinha)

Modo de preparo: Deixar as sementes de molho por 4 horas, escorrer a dgua e
levar ao fogo em frigideira antiaderente, sempre mexendo, até ficar levemente
dourada. Nao deixe por muito tempo porque pode ficar amargo. Espere esfriar e
processe no liquidificador ou processador até formar uma farinha. Levar para a
geladeira em pote de vidro, com tampa e embrulhado em papel aluminio.

Beneficios funcionais da farinha de semente de abébora:

v Fortalece a imunidade: o zinco ajuda o corpo da crian¢a a se defender
melhor contra gripes e infeccdes.

v Crescimento e desenvolvimento: o zinco também é essencial para que a
criancga cresca bem, cicatrize machucados e tenha pele saudavel.

v Ajuda na energia e no foco: por ter ferro e magnésio, contribui para evitar
anemia, manter disposi¢do e melhorar a concentracao.

v Melhora o intestino: as fibras presentes ajudam a regular o funcionamento
intestinal e ddo mais saciedade.

v Proteinas vegetais: ajudam na formac¢ao dos musculos e tecidos do corpo
em crescimento.

v Protege as células: tem antioxidantes que reduzem inflamacgdes e protegem
contra o desgaste do corpo.

v Beneficio especial para meninos: o zinco € muito importante para a saude
hormonal e reprodutiva ao longo da vida.
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Sal de ervas:

Ingredientes: ervas desidratadas de sua preferéncia (alecrim, manjericdo, salsa,
orégano, coentro), 1 xicara de sal marinho iodado.

Modo de preparo: Bater todos os ingredientes no liquidificador até virar um
pozinho fino. Transfira para um recipiente de vidro e tampado. Se o vidro nao
estiver escuro, encape com papel aluminio para evitar a oxidacao.

Beneficios funcionais do sal de ervas para criangas

v Menos sddio, mais saude: usar sal de ervas ajuda a reduzir a quantidade
de sal comum na comida, protegendo o cora¢do, os rins e prevenindo
pressdo alta no futuro.

v Mais sabor natural: as ervas dao gosto e aroma aos alimentos, facilitando
a aceitacdo de comidas novas pelas criangas.

v Fortalece a imunidade: ervas como orégano, salsa e coentro tém
antioxidantes que ajudam o corpo a se defender contra infec¢des.

v Ajuda na digestdo: alecrim e manjericao podem melhorar o
funcionamento do estdmago e evitar gases.

v Fonte de vitaminas e minerais: as ervas contém pequenas quantidades de
ferro, calcio e vitamina C, que somam pontos para o crescimento
saudavel.

v Estimula habitos saudaveis: a crianca cresce acostumada a temperar o0s
alimentos com mais ervas e menos sal, criando uma base de alimentacdo
melhor para toda a vida.
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Receita de Biomassa de Banana Verde

Ingredientes: 6 bananas verdes (com a casca bem firme), Agua suficiente para
cobrir as bananas na panela de pressao

Modo de preparo: Lave bem as bananas com casca. Coloque-as na panela de
pressdo, cubra com agua e leve ao fogo. Quando a panela pegar pressao, conte
10 minutos e desligue o fogo. Espere a pressao sair naturalmente. Retire as
bananas ainda quentes, descasque e bata a polpa no liquidificador ou
processador, até formar um creme bem homogéneo. Armazene em potes de vidro
na geladeira por até 5 dias ou congele em por¢des.

Beneficios funcionais para criangas e familia:

v Saude intestinal: rica em amido resistente, alimento para as bactérias boas
do intestino, melhorando o funcionamento intestinal e fortalecendo a
imunidade.

v Controle da glicemia: ajuda a equilibrar os niveis de acucar no sangue,
favorecendo energia estavel para as criancas ao longo do dia.

v Maior saciedade: contribui para controlar a fome e reduzir a vontade de
beliscar o tempo todo.

v Nutrientes importantes: fonte de fibras, potassio, magnésio e vitaminas do
complexo B, que participam do crescimento, do desenvolvimento e da
saude cerebral.

v Acdo anti-inflamatdria: auxilia na protecdo das células e no equilibrio do
organismo.

Como usar no dia a dia: a biomassa é neutra em sabor e pode ser usada como
base em receitas doces e salgadas, deixando a comida mais nutritiva sem mudar
0 gosto. Sugestdo de uso: Molhos (de tomate, branco, curry), Panquecas, Bolos,
Pdes, Sucos e batidas de liquidos com frutas, Sopas e caldos.
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	PREFÁCIO
	A alimentação é um ato que vai muito além da ingestão de nutrientes. Ela envolve cultura, afetos, experiências sensoriais, memórias e relações. Nesse contexto, a seletividade alimentar se apresenta como um fenômeno complexo, multifatorial e cada vez mais frequente, exigindo do nutricionista um olhar sensível, ético e embasado cientificamente.
	Esta cartilha nasce do convite do Conselho Regional de Nutrição da 3ª Região à nutricionistas e outros profissionais como fonoaudióloga, médica pediatra, psicóloga, com atuação e experiência na área, com o propósito de reunir conhecimentos atualizados, reflexões críticas e práticas baseadas em evidências sobre a seletividade alimentar ao longo do ciclo da vida.     Mais do que oferecer respostas prontas, esta obra busca ampliar o entendimento sobre os diferentes fatores que influenciam o comportamento alimentar, respeitando a singularidade de cada indivíduo e seu contexto social, familiar e cultural.
	Ao abordar a seletividade alimentar, é fundamental afastar julgamentos simplistas e reconhecer que dificuldades alimentares não se restringem a “preferências” ou “fases”. Elas podem estar associadas a aspectos sensoriais, emocionais, neurológicos, ambientais e relacionais, demandando uma atuação multiprofissional e, sobretudo, humanizada.        
	Nesse cenário, o nutricionista tem papel central na promoção do cuidado, do acolhimento e da construção de estratégias que favoreçam uma relação mais positiva com a alimentação.
	O conteúdo foi construído de forma colaborativa, envolvendo inclusive nutricionistas que atuam no Programa Nacional de Alimentação Escolar, quando responderam uma pesquisa que norteou o desenvolvimento do material, refletindo o compromisso do CRN-3 com a qualificação profissional, a valorização da ciência e a defesa do direito humano à alimentação adequada e saudável.     Que possa servir como fonte de conhecimento, inspiração e apoio para nutricionistas, estudantes e demais profissionais da saúde, fortalecendo práticas que respeitem a diversidade alimentar e promovam cuidado integral.   Que a leitura estimule o diálogo, a reflexão e a constante atualização, contribuindo para uma atuação profissional cada vez mais ética, crítica e comprometida com o bem-estar das pessoas e da sociedade.   
	PARTE 1    Introdução    Nutricionistas que atuam na educação sabem o quanto os dilemas da seletividade alimentar podem gerar insegurança na rotina escolar. Estar diante de uma criança que recusa alimentos diariamente é desafiador, altera o planejam...
	Já se deparou com algum desses comentários?
	Qual dessas respostas te parece ser a melhor opção?
	O que são Dificuldades Alimentares (DA)?

	As dificuldade alimentares, especialmente a seletividade, são queixas frequentes na infância e podem ter impacto direto no crescimento, desenvolvimento e também na dinâmica familiar e escolar. Por isso, a escola se torna um ambiente estratégico para a identificação precoce e o manejo dessas dificuldades.
	Nesse cenário, o papel do nutricionista vai muito além da elaboração de cardápios: é uma atuação em parceria com a comunidade escolar, promovendo um ambiente alimentar positivo, incentivando a experimentação e a variedade, para que os estudantes desenvolvam uma relação saudável com a comida.
	O Fundo Nacional De Desenvolvimento da Educação (FNDE) publicou a NOTA TÉCNICA Nº 5339254/2026/COSAN/CGPAE/DIRAE e este material nasce com o propósito de caminhar ao seu lado na prática diária, somando-se à sua experiência e sensibilidade profissional. Aqui você encontrará orientações, estratégias e recursos para lidar com a seletividade alimentar de forma mais segura e efetiva.
	/
	A resposta é que nenhuma dessas opções é, por si só, uma boa alternativa. Vamos definir o que é dificuldade alimentar e suas causas para depois, entendermos qual o caminho mais eficaz para ajudar essa criança.
	Dificuldade Alimentar (DA) é um termo amplo, considerado um "guarda-chuva", que define qualquer desajuste ou problema entre o cuidador e a criança no que se refere à alimentação. Essas dificuldades podem estar relacionadas a casos mais simples ou mais complexos. Por isso, a avaliação e o acompanhamento de equipe multiprofissional é importante. 
	Nesse documento vamos falar sobre a Seletividade Alimentar, que geralmente têm múltiplos fatores envolvidos na sua causa e na persistência durante a vida, como: orgânicos, comportamentais, sensoriais, habilidades motoras, nutricionais, psicológicos, emocionais, sociais e ambientais. Pode ocorrer tanto em crianças denominadas típicas quanto nas atípicas, por exemplo, naquelas com diagnóstico de TEA (transtorno do espectro autista) ou TDAH (Transtorno de Déficit de Atenção/Hiperatividade) ou qualquer outro transtorno do neurodesenvolvimento. Entenda a definição de típicas e atípicas no Anexo 01.
	Embora a seletividade possa afetar qualquer criança, alguns fatores e condições estão associados a uma maior probabilidade de sua ocorrência ou gravidade. Saiba mais no Anexo 02. 
	Em casos mais graves a seletividade alimentar pode fazer parte de um quadro de Fobia Alimentar, Transtorno Alimentar Restritivo Evitativo (TARE/ARFID) ou Distúrbio Alimentar Pediátrico (DAP/PFD).  
	O desenvolvimento infantil e comportamento alimentar
	O comportamento alimentar da criança está diretamente relacionado ao seu desenvolvimento global. Entre os 2 e os 6 anos, e depois dessa fase, ocorrem mudanças importantes nas áreas motoras, cognitivas, emocionais e sociais, que influenciam como ela interage com o alimento, com o ambiente onde acontecerá a refeição e com os colegas. 
	A tabela abaixo resume as principais competências esperadas nas áreas motora, emocional, social e cognitiva de estudantes de 2 a 6 anos e após os 6 anos. Esses marcos não devem ser encarados como regras fixas ou rígidas, mas sim como parâmetros de referência para acompanhamento do desenvolvimento global.                                   Saiba mais sobre desenvolvimento emocional no Anexo 03.          O desenvolvimento da alimentação infantil acompanha a evolução das habilidades motoras e sensoriais da criança. Desde o nascimento, a forma de comer passa por etapas que influenciam não apenas a nutrição, mas também a fala, a mastigação e a interação com os alimentos. Compreender esses marcos é fundamental para identificar quando o processo segue o esperado e quando pode haver sinais de alerta.  Para conhecer como funciona o desenvolvimento da mastigação e deglutição consulte o Anexo 04. 
	Por que algumas crianças têm dificuldades para mastigar?
	Todas as crianças podem ter alguma dificuldade no início. Bebidas podem transbordar da boca, elas podem empurrar a comida para fora ou engasgar ao experimentar novos alimentos. Parte disso é normal e deve desaparecer com o tempo. Quando uma criança tem um distúrbio de alimentação ou deglutição, ela continuará a ter problemas para comer ou beber ao longo dos anos. As crianças podem ter dificuldades de mastigação por dois motivos:
	● Pode ser algo relacionado ao desenvolvimento, e elas simplesmente não estão prontas. Nesse caso, é preciso oferecer os alimentos adequados ao seu nível de desenvolvimento geral e isso pode não corresponder à sua idade real.
	● Pode ser sensorial, e por esse motivo, elas não conseguem lidar com a sensação de ter caroços na boca. Isso pode acontecer porque elas tiveram experiências ruins ou traumáticas quando eram mais novas, como por exemplo, refluxo, sonda ou ou intervenções médicas frequentes. Algumas crianças sentem muitas coisas com mais intensidade do que outras, e comer é apenas parte dessa sensibilidade sensorial.A preferência por alimentos macios pode estar relacionada à redução da força dos músculos da mastigação. Tem estudantes que preferem alimentos com esse tipo de consistência porque assim não necessitam fazer um grande trabalho mastigatório. 
	Devemos estimular a alimentação com diferentes consistências desde cedo, como forma de fortalecer a musculatura orofacial e proporcionar o desenvolvimento harmonioso da face. Durante a alimentação, a criança exercita a musculatura orofacial e estimula o crescimento da face. Desta forma, a sucção e a mastigação adequadas evitam alterações dentárias e dificuldades na movimentação de estruturas como lábios e língua, fundamentais para a produção dos sons da fala.
	O ambiente escolar exerce um papel fundamental na formação de hábitos alimentares saudáveis. Para atuar de forma eficaz junto aos estudantes, é essencial que os nutricionistas compreendam os marcos do desenvolvimento infantil e como esses aspectos influenciam o comportamento alimentar para que possam alinhar suas práticas pedagógicas e alimentares à realidade neuro emocional da criança.                                                          
	 Saiba mais sobre os sinais de alerta no Anexo 05.                                                                          A Criança seletiva na escola
	A escola é um ambiente crucial no cenário das dificuldades alimentares, com potencial significativo para identificar, apoiar e influenciar positivamente o comportamento alimentar da criança. 
	Como a Seletividade Alimentar pode se apresentar na infância e na escola? 
	PARTE 2
	MANEJO DE SELETIVIDADE ALIMENTAR EM AMBIENTE ESCOLAR

	1. Identificação do estudante
	O Nutricionista pode pedir para a equipe escolar incluir, no ato da matrícula, um questionário com informações do bebê/criança/estudante que contemple informações sobre alimentação para que a família preencha. Elaboramos uma sugestão, acesso no Anexo 06.
	Nesse momento, a equipe de atendimento e gestão escolar deve observar se há necessidade de uma reunião individualizada com os familiares, o nutricionista e a equipe escolar.  Em alguns casos a família não expõe a seletividade alimentar da criança no ato da matrícula, muitas vezes, por medo, insegurança ou desconhecimento, e o nutricionista ao acompanhar o estudante no momento da alimentação pode observar o comportamento alimentar e identificar possível seletividade alimentar. 
	● O comportamento alimentar da criança pode variar de acordo com o ambiente em que está inserida. É comum que, na escola, ela apresente atitudes diferentes das que tem em casa, como aceitar determinados alimentos, sentar-se à mesa com os colegas, usar utensílios ou, ao contrário, preferir comer com as mãos. Essas diferenças refletem tanto a influência do ambiente quanto as interações sociais e emocionais que ocorrem durante a refeição.
	O nutricionista deve ter um olhar sensível e atento durante a alimentação, assim como,  capacitar os manipuladores de alimentos e educadores que também possam colaborar na condução dos casos de seletividade.
	/
	2. Documentação comprobatória
	Em casos de seletividade alimentar a equipe escolar deve solicitar documentação comprobatória emitida por profissional da saúde, que informe particularidades da alimentação do estudante.
	 No caso do estudante que não tiver documentação comprobatória, caberá a cada nutricionista definir se aceitará uma declaração dos responsáveis, detalhando as restrições, preferências e rituais alimentares. Mas, é fundamental incentivar a família a procurar um profissional de saúde para uma avaliação adequada.
	 3. Reunião com a família
	Uma reunião entre a família da criança seletiva e o nutricionista deve ser realizada para compreender o histórico da criança e o contexto familiar, podendo ser presencial ou online. Para otimizar o tempo da reunião e tornar mais efetiva essa ação, sugere-se encaminhar previamente um formulário online, tipo google forms ou similar. Elaboramos uma sugestão de itens para levantamento de informações, consulte o Anexo 07 e disponibilizamos como material complementar, a Escala Brasileira de Alimentação Infantil e a  Escala Labirinto que podem auxiliar na identificação da Seletividade Alimentar (Anexo 08).
	     4. Apresentação do cardápio à família: 
	O cardápio escolar deve ser apresentado à família para que juntos (família, nutricionista e equipe escolar) possam adaptar o cardápio escolar, utensílios e ambiente com o objetivo de melhor aceitação alimentar. Dessa forma, a família é inserida como parte do processo, se sente acolhida e ouvida e juntos conseguem achar melhores caminhos para adequação do cardápio, utensílios e ambiente. 
	5. Adequação do cardápio/utensílios/ambiente:
	  a) Avaliação das possibilidades de adequação dentro do cardápio escolar:
	● Adaptar consistências, apresentações, combinações.
	● Preparações diferenciadas (ex.: arroz ao invés de macarrão; evitar molhos ou misturas se necessário; por exemplo, frango cozido sem molho do strogonoff).
	● Se a criança não tolerar o prato completo, apresentar os alimentos  aceitos e de segurança em utensílio separado dos demais alimentos do cardápio. 
	b) Avaliação das possibilidades de adequação de utensílios: 
	● Prato com divisórias
	● Talheres de tamanho menores ou de material específico 
	● Abafador de ouvido, objetos reforçadores/seguros, cardápios visuais, pranchas de previsibilidade da rotina (pensando em estudante TEA), 
	● Adaptação sensorial na cadeira (pensando em estudante TEA e TDAH).
	Quando não for possível atender às adequações, a escola pode autorizar o envio desses itens de casa. O envio e uso de tais utensílios e/ou itens de casa visa garantir que o estudante possa se alimentar de maneira confortável e apropriada, conforme suas necessidades individuais e deve ser previamente comunicado à escola, para que sejam observadas as condições de higiene. É necessário elaborar um termo de responsabilidade que deve ser assinado pelos responsáveis.       Elaboramos uma sugestão no Anexo 10 – Trazer utensílios de casa - Termo de responsabilidade que deve ser assinado pelos responsáveis.
	c)  Avaliação das possibilidades de adequação do ambiente - Decisão da família com a equipe escolar: 
	● Quando não for possível atender às adequações, a escola pode iniciar a alimentação da criança em outro ambiente, com menos distrações, para melhorar a aceitação e depois ir incentivando aos poucos, a aproximação ao refeitório com os outros estudantes, até que ela consiga comer nesse ambiente, com conforto e tranquilidade.  É necessário realizar o registro da autorização da família para essa finalidade. 
	/
	/
	6. Trazer alimentos de casa (Orientações Anexo 11)  
	Quando não for possível atender com os alimentos disponíveis, a escola pode aceitar alimentos de casa? 
	a) Caberá à equipe escolar juntamente com o Nutricionista definir se aceitará os alimentos trazidos de casa de forma parcial ou na totalidade, dependendo do que a escola conseguirá adaptar. 
	b) Entrada de alimentos/produtos ultraprocessados: Muitas vezes a criança seletiva só come um tipo de alimento, de marca específica e, que na maioria das vezes, é um alimento ultraprocessado. Isso pode acontecer devido a possuírem particularidades sensoriais, rigidez comportamental, inflexibilidade cognitiva e apego à rotina. Nesses casos, é necessário avaliar as possibilidades da escola fornecer o alimento ou deixar a família enviar de casa. Neste caso, deve haver a conscientização dos demais estudantes do porque o colega pode comer esse alimento na escola e ele não (inclusão). 
	c) Alimentos in natura ou preparação culinária:  O Nutricionista deve orientar, como esse alimento deve ser transportado até a escola, sempre prezando pela segurança sanitária e controle de qualidade, com base na legislação sanitária vigente. Se necessário os alimentos deverão ser armazenados em geladeira, envolvidos em sacos plásticos transparentes descartáveis e identificados com nome do estudante, data de recebimento e de uso e a sala/série/agrupamento/turma.
	d) É necessário elaborar um termo de responsabilidade a ser assinado pelos  responsáveis,  declarando que estão cientes das orientações.
	e) Caso os pais não respeitem essas orientações, é necessário fazer um relatório sobre as ocorrências, (com fotos e descrição) e os pais devem assinar.
	f) Toda a documentação deve ser arquivada no prontuário da escola e registrada em ata.
	O nutricionista deve preencher um documento com as adaptações no cardápio (Orientação de dieta especial ou Ficha de identificação alimentar específica) para manter no arquivo da escola, com a equipe da cozinha e no refeitório. Elaboramos uma sugestão no Anexo 12.          Às vezes, existem situações em que os estudantes têm um repertório alimentar inadequado, por exemplo, tendo acesso a salgadinhos e bolachas recheadas e levando esses produtos como lanche. Nesse caso, pensamos em uma orientação aos pais sobre lancheira”, como por exemplo, colocar fora da embalagem e colocar em um outro pote, no caso do estudante levar de casa além de algumas receitas. 
	O Nutricionista pode elaborar um material com orientações para a família.
	/     
	             7. Documentos que os pais devem assinar
	✔ Termo de responsabilidade para trazer utensílios de casa.
	✔ Termo de responsabilidade das orientações para trazer alimentos de casa.
	✔ Relatório sobre as ocorrências, (com fotos e descrição) no caso dos responsáveis não seguirem as orientações sobre alimentos e/ou utensílios trazidos de casa.  
	✔ Ata da reunião para entrevista alimentar e demais reuniões realizadas.
	Todos esses documentos devem ficar arquivados no prontuário do estudante.  
	ESTRATÉGIAS DE MANEJO PARA SITUAÇÕES DE SELETIVIDADE ALIMENTAR NA ESCOLA
	Entendendo o comportamento alimentar e emocional da criança seletiva
	1.      Será que esperar o tempo da criança funciona? Esperar o tempo da criança não funciona, pelos seguintes motivos:
	a)      O comportamento alimentar é um comportamento aprendido.
	Assim como andar ou falar, a forma como nos alimentamos também é aprendida. Influências familiares, sociais e culturais moldam nossas escolhas alimentares.
	As crianças precisam ser ensinadas a comer e a ter uma boa relação com a comida, precisam receber uma educação alimentar para que possam fazer escolhas conscientes.
	Por isso, não se pode esperar que, com o tempo, a criança amadureça nesse aspecto sem que haja ensinamento, direcionamento e incentivo.
	b)      O cérebro infantil ainda está se desenvolvendo.
	O córtex pré-frontal, que ajuda no autocontrole, só amadurece plenamente na vida adulta. Enquanto isso, o sistema límbico (das emoções) domina as ações da criança.
	Crianças seletivas são influenciadas por sentimentos como: medo, nojo e ansiedade. Sentimentos que impactam o apetite, o interesse pela comida e as reações corporais.
	Esses desconfortos emocionais e físicos influenciam a aceitação de novos alimentos e, devido a imaturidade neurológica, a criança apresenta dificuldades para lidar com esses sintomas e sentimentos. Ela precisa do auxílio de um adulto para conseguir autorregular-se emocionalmente e enfrentar o novo. 
	No caso de uma criança com aversão a alimentos novos, para que ela  consiga reduzir essa resistência alimentar, precisará aprender a lidar com seus sentimentos e não apresentar comportamentos de evitação e fuga, o que pode ser muito difícil dada a sua  imaturidade neurológica e emocional.
	 c)     Falta de interesse e motivação da criança para aumentar sua variedade alimentar.
	Esperar que a criança tenha iniciativa de mudar sozinha o seu comportamento alimentar ignora  a tendência humana de evitar o desconforto. Além disso, a criança não tem maturidade para entender as consequências de uma alimentação restrita e, mais ainda, não tem interesse natural em promover essa mudança. 
	Sem apoio e orientação, a resistência só tende a aumentar.
	 d)     Falta de controle sobre o ambiente familiar e escolar.
	A criança não decide o que será servido, não compra os ingredientes e não prepara suas refeições. Cabe ao adulto criar o ambiente adequado para que as mudanças possam acontecer.
	Esses são apenas alguns dos motivos pelos quais os profissionais da escola e os pais precisam se envolver nesse processo.
	A seletividade alimentar consiste em uma resistência que a criança tem a novos alimentos por conta de uma sensibilidade sensorial, falta de estímulo ou por histórico aversivo com a comida. Compreendendo isso, entendemos que esse comportamento dificilmente desaparecerá sozinho se não houver uma intervenção.
	Assim como em outras dificuldades que a criança possa apresentar, ela precisa de um adulto que possa dar ferramentas e orientações para que seja possível capacitar essa criança para que ela consiga enfrentar essa dificuldade e aceitar novos alimentos.
	3. Qual é, então, o melhor caminho para oferecer os alimentos na escola?
	Comece preparando emocionalmente o  estudante para aceitar experimentar novos alimentos. A criança com seletividade alimentar costuma apresentar falta de interesse, pouca motivação e apatia em relação à comida.
	Por isso, antes de oferecer novos alimentos, é importante que ela esteja mais consciente da necessidade de enfrentar essa situação e ter desenvolvido mais interesse e curiosidade em relação ao alimento que será apresentado.
	Essa conscientização também poderia ser feita em sala de aula com o professor e/ou como atividade de educação alimentar e nutricional com o nutricionista. 
	✔ Permita exposição progressiva aos alimentos, sem obrigar o consumo imediato
	✔ Valorize pequenos avanços, como tocar, cheirar ou lamber um alimento novo
	✔ Estimule o envolvimento da criança no preparo das refeições, sempre que possível
	Gerar segurança é uma ação de toda a equipe escolar, incluindo, o nutricionista e a equipe da cozinha. A segurança proporciona à criança calma e abertura para o novo.  
	Uma criança ativada por emoções como ansiedade, medo ou raiva terá dificuldades para uma mudança de comportamento. Por outro lado, quando sente que está sendo compreendida, guiada e amparada, ela se torna mais tranquila e receptiva à mudança.
	Essa segurança começa deixando claro para a criança que ela não será obrigada a comer nada de que não queira. O papel do adulto será oferecer o alimento e o da criança definir se vai comer e o quanto comer. 
	4. Como começar a melhorar a relação da criança com o novo alimento?     
	Deixando esse alimento mais atraente. Os estudantes seletivos costumam julgar os alimentos por características específicas como: “é feio”, “é nojento”, “tem um cheiro estranho”, ou pensam que se comerem, não vão gostar ou que podem até vomitar. 
	Por isso, é muito importante apresentar os novos alimentos de uma forma visualmente atraente e respeitosa, levando em consideração os gostos e limites da criança.
	A criança também precisa sentir-se segura e interessada pelo alimento para ter o desejo de prová-lo. Por isso, após a compreensão, por parte da criança, de por que é importante mudar e colaborar nesse processo, é possível estruturar melhor essa etapa de aceitação.  
	Para reduzir a indiferença aos alimentos, apresentá-lo de maneiras variadas, que envolvem tanto aspectos lúdicos quanto estratégicos, de acordo com as preferências e características da criança, pode aumentar significativamente sua aceitação.
	           5. Qual é o momento de a criança tentar provar novos alimentos? 
	Quando ela estiver confortável, entendendo que é importante provar novos alimentos, quando ela sente que é capaz e tem confiança para tentar. Quando ela tiver uma conexão maior com esse alimento pode se sentir pronta para testar. 
	É importante deixar claro para a criança que ela não será obrigada a comer o que ela não deseja, mas que os profissionais estão ali para ajudá-la em momentos de dificuldades. 
	Fazer combinados prévios com a criança pode facilitar a exposição a novos alimentos.
	É importante a conscientização da criança/estudante sobre a importância de enfrentar essa dificuldade.
	Ações que podem ser realizadas antes da refeição, é necessária a parceria de outros profissionais:
	1)Previsibilidade com apoio visual:
	A)      Lâmina de história social: A lâmina é um recurso visual, em formato de cartaz, folha impressa ou card ilustrado, que mostra em sequência o que vai acontecer em uma situação específica. Ela conta uma “mini-história” com imagens e frases curtas, ajudando a criança a prever a rotina e se sentir mais segura. No caso da criança seletiva, a lâmina pode ser usada para antecipar etapas da alimentação, reduzindo a ansiedade e a resistência.
	B)      Cardápio ilustrativo: transforma o cardápio em algo previsível, atrativo e acessível. Ele pode ser feito em cartaz, fichas plastificadas ou até no formato de imãs para quadro.            2) Não pressionar e usar estratégias para acalmar o estudante
	A criança precisa, acima de tudo, se sentir compreendida e não julgada. Ela precisa de conforto, confiança e segurança para conseguir se acalmar e se reorganizar emocionalmente.
	Passo 1-  É validar sua emoção, com falas como:
	-“Eu sei que está difícil para você.”
	Em seguida, é importante transmitir segurança. Aproxime-se, abaixe-se à altura da criança, olhe em seus olhos e diga com firmeza e carinho:
	-“Estou aqui para te ajudar. Vamos nos acalmar juntos?”
	Passo 2 - Aplicar uma técnica de respiração simples, como inspirar e expirar juntos, contando até três. Isso ajuda a regular o corpo e a mente.
	Passo 3 - Quando a criança estiver mais tranquila, é o momento de conversar:
	-“Como você está se sentindo agora?”
	-“O que deixou tudo tão difícil para você?”
	-“O que podemos fazer diferente da próxima vez?”
	Passo 4 - Por fim, reforce suas tentativas, mesmo que pequenas. Diga algo como:
	-“Você fez um esforço e isso já é muito importante.”
	-“Estou orgulhoso(a) de você por tentar.”
	Dar esperança e reforçar as tentativas da criança também pode ser muito importante para ela se sentir mais encorajada para as próximas tentativas. 
	3) Como lidar com momentos de resistência da criança?
	Momentos de resistência são esperados no desenvolvimento infantil. Nessa hora, o que a criança menos precisa é de bronca, castigo, sermão ou ser ignorada. O que ela realmente precisa é de compreensão, validação emocional e suporte para lidar com o que está sendo difícil.
	Se a criança resistir, evite corrigir o comportamento de imediato ou tentar explicar a importância de experimentar um novo alimento, por exemplo. Lembre-se: essa resistência faz parte do processo, e o papel do adulto é oferecer apoio para que a criança possa superar suas dificuldades.
	Em muitos casos, o comportamento rígido pode ser reflexo de medo. Por isso, o caminho não é forçar, mas sim acolher, normalizar, dividir em etapas e oferecer recursos emocionais, como: 
	a. Validar
	É mostrar que você entende o que ela está sentindo.
	Use falas como:
	– “Eu sei que está difícil para você.”
	– “Eu entendo você ter medo do novo.”
	b. Normalizar
	É transmitir que a reação dela é compreensível e que isso faz parte de um processo.
	Exemplos de falas:
	– “Você pode se orgulhar por estar sendo corajoso(a) e buscando melhorar.” –  “Você está se esforçando. Nem sempre conseguimos nas primeiras tentativas, mas vamos continuar tentando.”
	c. Quebrar em etapas
	É não desistir do enfrentamento, mas respeitar o tempo da criança, flexibilizando e negociando quando necessário.
	Você pode dizer:
	– “Eu sei que não deu para dar uma mordida, mas será que só um pedacinho bem pequeno você consegue?”
	d. Dar recursos
	É oferecer ferramentas para que a criança aprenda a lidar com as próprias emoções. Isso envolve ensiná-la a se autorregular, a reconhecer o que sente e a se fortalecer para enfrentar desafios.
	e. Encorajar
	É descrever e reconhecer o esforço da criança, reforçando suas competências.
	Use frases como:
	“Eu vejo todo o seu esforço e coragem para mudar. Se continuar assim, os resultados virão.”
	 Ações que podem ser realizadas durante a refeição, vamos lembrar alguns itens mencionados anteriormente:
	1.      Ofertar o cardápio escolar que foi ajustado com os pais, com: a)       adaptação de consistências, quando necessário; b)      Apresentar as preparações ajustadas (ex.: arroz ao invés de macarrão; evitar molhos ou misturas se necessário;  frango cozido sem molho do strogonoff), quando necessário.
	c)  Se a criança não tolerar o prato completo,  apresentar os alimentos de segurança em utensílio separado e os demais alimentos do cardápio em outros utensílios.
	2.      Avaliação das possibilidades de adequação de utensílios: prato com divisórias, talheres de tamanho menores ou de material específico;
	3.      Verificar a necessidade de abafador de ouvido, objetos reforçadores/seguros;
	4.      Orientar quem acompanha a criança/estudante  e a cozinheira escolar como lidar, com calma, não forçando;
	5.      Utilizar a estratégia de aproximação sucessiva ou encadeamento alimentar ou apresentação simultânea, citadas abaixo.
	6. Encadeamento alimentar ou food chaining:
	Indicada nos  casos em que as crianças/estudante só comem um único alimento ou com uma variedade bem restrita.
	a)      É sugerida a apresentação de um alimento novo com pequenas mudanças e gradativas das características do alimento, o que pode diminuir a chance da criança/estudante  recusar. 
	b)     Esse alimento novo é sempre servido em porções muito pequenas (micro pedaços/porções).
	c)      Funciona melhor se agregado com a apresentação simultânea (alimento seguro).
	7. Apresentação simultânea  
	a)      Os dois alimentos (de baixa e alta preferência) são apresentados ao mesmo tempo para a criança. Procurar alimentos de características sensoriais parecidas (ex: batata inglesa e batata doce; mamão e manga; melão e abacaxi; filé de frango e filé suíno).                     b)      Inclusão de uma pequena quantidade do alimento modificado ao mesmo tempo em que apresenta uma quantidade maior de um alimento preferido (seguro) no mesmo prato.
	c)      A presença de um alimento preferido/ seguro juntamente com um recusado pode diminuir o nível de aversão/ diminuir a preocupação em relação ao alimento recusado.
	d)      O alimento preferido é eliminado/ substituído gradualmente usando o esvaecimento. Pareamento pelo sabor.
	Ações que podem ser realizadas paralelamente a refeição:
	Aproximação sucessiva:
	Pode ser utilizada com crianças/estudantes  que recusam determinados alimentos ou que só comem um alimento ou que comem pouca variedade. A ideia é que a criança tenha contato com o alimento para se familiarizar com suas características, como textura, sabor e odor.
	Como realizar: 
	a)      Colocar o alimento não aceito fora do prato da criança, em outro recipiente pequeno, sendo uma porção pequena.
	b)      Não é pedido que a criança coma nessa estratégia. Ela pode cortar, brincar, manusear da forma que preferir.
	c)      Pode ser utilizada em 100% dos casos, na clínica, escola, consultório ou em casa.
	d)      Para ser usada durante a refeição ou também fora da refeição (mercado, quando a criança estiver auxiliando no preparo de algum alimento ou quando estiver brincando.
	Encadeamento alimentar ou food chaining: Indicada nos  casos em que as crianças/estudante só comem um único alimento ou com uma variedade bem restrita.
	a)      É sugerida a apresentação de um alimento novo com pequenas mudanças e gradativas das características do alimento, o que pode diminuir a chance da criança/estudante  recusar. 
	b)     Esse alimento novo é sempre servido em porções muito pequenas (micro pedaços/porções).
	c)      Funciona melhor se agregado com a apresentação simultânea (alimento seguro).
	Apresentação simultânea  
	a)      Os dois alimentos (de baixa e alta preferência) são apresentados ao mesmo tempo para a criança. Procurar alimentos de características sensoriais parecidas (ex: batata inglesa e batata doce; mamão e manga; melão e abacaxi; filé de frango e filé suíno).
	b)      Inclusão de uma pequena quantidade do alimento modificado ao mesmo tempo em que apresenta uma quantidade maior de um alimento preferido (seguro) no mesmo prato.      c)      A presença de um alimento preferido/ seguro juntamente com um recusado pode diminuir o nível de aversão/ diminuir a preocupação em relação ao alimento recusado.
	d)      O alimento preferido é eliminado/ substituído gradualmente usando o esvaecimento. Pareamento pelo sabor.
	Explorando os alimentos: 
	Explorar os alimentos antes da oferta no prato.  Explorá-lo in natura gera curiosidade e boas conversas. É fundamental que a atividade seja contextualizada.
	a)      Podemos explorar ambientes externos como sala, parque, jardim, entre outros locais.
	b)      Em  atividades diversas, como: rodas de conversa, hortas, oficinas culinárias, brincadeiras com intencionalidade pedagógica, teatrinho, apresentação de alimentos in natura, leitura, brincadeiras de adivinhar com as características sensoriais (tato e olfato), brincadeiras como: O que é o que é, “passa o alimento”, ao invés de “ passa anel”, lencinho branco. 
	c)      Livros podem ser utilizados, quando tratam dessa temática, esse recurso dependerá da faixa etária da criança e do tipo de livro. Quando o tema é centrado em alimentação são ferramentas potentes para ações de EAN. Algumas atividades são: proposta de pesquisas/tarefas/atividades relacionadas a alimentos para que as crianças façam em casa e possam envolver suas famílias; 
	d)      Visitas externas: feiras livres, hortas urbanas, sacolões.
	Escada do comer  
	A escada do comer é uma ferramenta importante que pode ser utilizada em ações de educação alimentar e nutricional (EAN) dentro da escola. Normalmente o adulto tem a pressa em querer que a criança/estudante coma todos os alimentos oferecidos no cardápio escolar, mas é importante lembrar que a interação com os alimentos como tolerar, cheirar e interagir são degraus da escada do comer que devem ser oportunizados a crianças/estudantes, antes do comer.                                        A Escada do comer também pode ser utilizada durante as refeições possibilitando o aprendizado das propriedades sensoriais de cada novo alimento, e o desenvolvimento de habilidades motoras orais para comê-lo.      Quando alimentos rejeitados são retirados do prato da criança, há a privação da oportunidade de ela interagir com um novo alimento. Se a criança aceitar a presença de alimentos rejeitados no prato, aproveite como oportunidade de aproximação gradual. Tolerar no mesmo prato, já é o primeiro degrau da escada do comer.  Em uma primeira etapa, aprende-se a tolerar a presença física ou a aparência do alimento, depois deve-se buscar a interação com a comida por meio dos utensílios, sem tocar diretamente com a pele. Em seguida, aprende-se a processar o cheiro, e se expande para tocar com os dedos, mãos, corpo e boca. E então provar o sabor do alimento, sem a necessidade de mastigar e engolir, podendo ser apenas uma lambida. Finalmente, poderá estar apto a mastigar e engolir o alimento proposto. 
	Recomendações para todos que estão envolvidos com o estudante seletivo
	1.Forçar a criança a comer resolve?
	Definitivamente, não. Usar punições, chantagens ou força física só piora a relação da criança com a comida. Isso pode causar: aversão às refeições, desconforto emocional na hora das refeições e associação da alimentação com sentimentos negativos como medo, tristeza e raiva. 
	Práticas coercitivas além de não ajudar podem gerar mais resistência da parte da criança, pois ela pode associar os momentos de refeição como momentos aversivos, que ela precisa se defender atacando ou fugindo. Além disso, fica difícil conseguir a colaboração da criança se ela não se sente bem e segura.
	Você teria uma boa relação com a comida se você estivesse sendo forçado a fazer o que não quer?  Você se sentiria bem sendo obrigado a fazer o que não gosta?
	Isso também vale para o comportamento de insistência, ficar insistindo para a criança comer sem antes ter criado condições para aumentar sua aceitação alimentar, só irá ser um comportamento em vão, além de desgastar a relação com esse adulto. A consequência da insistência pode ser a criança não se sentir respeitada por esse adulto, ela também perder a confiança nesse adulto, o que pode ocasionar maior tensão e ansiedade na hora da alimentação.
	2.E brincar com os alimentos?
	Ajuda, mas não é tudo. Apresentar os alimentos de forma lúdica pode ser uma estratégia válida, desde que venha acompanhada de planejamento e objetivos bem definidos com uma base sólida de segurança emocional, confiança e vínculo com o adulto.  Antes da ludicidade, a criança precisa:
	✔ Sentir-se segura emocionalmente
	✔ Confiar que nada de ruim vai acontecer se experimentar algo novo
	✔ Estar emocionalmente regulada
	✔ Entender o processo de forma consciente e progressiva
	Antes de oferecer novos alimentos para criança, existe uma construção para que a criança consiga aceitar novos alimentos. Em primeiro lugar a criança precisa se sentir bem, estar confiante, confortável e familiarizada com esse novo alimento.
	3.Como fazer a exposição ao alimento novo?
	✔ Não ir direto para tocar no alimento, conversar sobre o alimento, explorar pelos  sentidos, descrever sobre os alimentos e interagir sem julgamento;
	✔ Exposição gradativa, começando com alimentos que a criança já está disposta;
	✔ Primeiras semanas, apenas alimentos que se sente seguro;
	✔ Estabelecer metas e combinados com a criança;
	✔ Acordar/combinar/ confirmar se a meta parece segura para criança;
	✔ Começar com pequenas mudanças, como, pedir para a criança escolher 3 alimentos que ele gostaria de aprender a lidar melhor;
	✔ Aumentar a exposição, conforto, variação na apresentação do alimento preferido, reexperimentar.
	7.Profissional, pais e responsáveis sentem pressionados ou impotentes, como lidar com meu sentimento?
	Tenha consciência que por mais que você se esforce as dificuldades existem não por falta de empenho, mas porque essa dificuldade alimentar não é fácil de ser resolvida. Muitas vezes não dependem só da exposição e oferta a novos alimentos, mas depende de uma mudança de comportamento de uma criança que não quer ou não consegue mudar. Por isso tenha paciência, não se exija tanto, confie no processo. 
	Evite o imediatismo, as cobranças e a culpa. Troque a culpa por acolhimento, o erro por uma oportunidade de aprendizado, os julgamentos por  compreensão.
	Mais do que ficar procurando culpados ou salvadores, busque analisar a situação e testar atitudes diferentes.
	8.Como fazer um trabalho em parceria com os pais?
	Os pais precisam dessas mesmas compreensões e agir em parceria com a escola. Os pais que aceitam esse trabalho em parceria podem ser informados através de comunicados na agenda sobre em que fase está o comportamento da criança na escola, seus avanços e resistência, para que esse cuidado seja feito dentro e fora da escola. A escola também pode fornecer materiais explicativos sobre essas etapas da aceitação alimentar e sobre como conduzir. 9. E se nada disso der certo? 
	A seletividade alimentar é um quadro multifatorial e por isso, seu tratamento também precisa ser multifatorial. As intervenções escolares podem, em alguns casos, ser suficientes; em outros, não. Tudo vai depender do histórico da criança, das causas dessa seletividade e do quanto a família também está engajada no processo. 
	Por isso, se você seguiu todas as orientações e mesmo assim não obteve grandes  resultados, compreendo sua frustração. A falta de progresso, muitas vezes, reflete a nossa própria urgência e expectativa por resultados rápidos, sem  validar  as pequenas vitórias que acontecem ao longo do caminho.
	Além disso, pode ser que as dificuldades enfrentadas vão além da sua competência como profissional escolar e exijam o envolvimento de uma equipe especializada. Superar a seletividade alimentar costuma ser um processo muito longo e desafiador. É importante lembrar que todo processo de aprendizado acontece de forma gradual, com erros e acertos. 
	Quando falamos de seletividade alimentar, estamos lidando com  a desconstrução de um comportamento de resistência e a construção de um comportamento de aceitação. Isso significa abandonar uma forma e aprender uma nova forma, um processo que já é difícil para um adulto, imagine para uma criança! E dependendo do contexto de vida da criança, os comportamentos disfuncionais podem ser reforçados, tornando a criança ainda mais resistente. 
	Os profissionais da escola desempenham um papel fundamental  e podem contribuir muito nesse processo. No entanto, para alcançar resultados mais significativos, o envolvimento da família e, quando necessário de outros profissionais, é essencial.
	Esse material foi elaborado para apoiar profissionais de nutrição, oferecendo conhecimento e metodologia para lidar da melhor forma possível, caso encontre dificuldades, não hesite em solicitar uma supervisão.
	Papel da equipe multiprofissional
	Professor
	É fundamental na relação da criança com a escola e precisa conhecer as práticas que podem auxiliar o estudante nessa jornada com a alimentação. Pode auxiliar nas atividades antes da refeição, durante e paralelamente. Geralmente tem contato com os pais, sendo o principal canal de comunicação com a família. Conhece técnicas que auxiliam no processo de aprendizagem, inclusive em relação ao comer. Também é fundamental na sensibilização  dos colegas do estudante seletivo. 
	Inspetor e Auxiliar de apoio
	Geralmente acompanham o estudante no momento da refeição e necessitam ter conhecimento sobre adequação do cardápio e estratégias de manejo. 
	Fonoaudiológa (o)
	A atuação do fonoaudiólogo é frequentemente associada às áreas de linguagem, voz e audição. No entanto, sua participação nas dificuldades alimentares infantis é igualmente relevante, uma vez que esse profissional também estuda a musculatura dos lábios, língua, bochechas e face, e as funções a elas relacionadas, como a respiração sucção, mastigação, deglutição e fala. Sendo assim, uma das competências do fonoaudiólogo é atuar em todas as etapas da alimentação. 
	Diferentes alterações fonoaudiológicas costumam estar presentes nos quadros de dificuldades alimentares, dentre as quais destacam-se os ciclos mastigatórios e velocidade diminuídos, disfagia, inabilidades motoras orais, reflexos orais exacerbados, sensibilidade sensorial alterada e hipotonia da musculatura orofacial.
	Junto aos distúrbios alimentares, uma das principais funções do fonoaudiólogo é oferecer informações aos outros profissionais da equipe sobre as melhores texturas, consistências e tamanhos dos alimentos para cada paciente. A mudança de consistência em alguns casos pode aumentar a aceitação dos alimentos, proporcionando maior conforto. Além disso, esse profissional atua para ampliar a variedade de alimentos aceitos e construir a relação da criança com a boca, com o alimento, e na aprendizagem da alimentação prazerosa, segura e eficiente.
	Já a disfagia é caracterizada por alterações em qualquer fase ou entre as fases da dinâmica de deglutição. Nesses casos, uma das ações do fonoaudiólogo é prescrever a consistência alimentar, o volume, o ritmo de oferta, os utensílios, as manobras e posturas necessárias para a administração da dieta por via oral de forma segura.
	Além do ambiente clínico, o fonoaudiólogo também pode atuar em contextos educacionais. Distúrbios de alimentação e deglutição devem ser considerados educacionalmente relevantes, uma vez que impactam o desempenho acadêmico, a frequência escolar e o bem-estar geral dos alunos. Nesse sentido, fonoaudiólogos educacionais podem: observar as refeições no ambiente escolar, orientar adaptações alimentares e colaborar com professores e familiares para garantir a segurança alimentar, o tempo adequado para a refeição e a participação da criança nos momentos compartilhados de alimentação, respeitando suas necessidades individuais. Entretanto, não cabe ao profissional realizar, no espaço escolar, atendimento clínico dos alunos com dificuldades alimentares.
	Nutricionista  
	Embora o foco da atuação do nutricionista escolar seja a promoção de alimentação saudável, seu contato frequente com os estudantes permite observar comportamentos que extrapolam o prato. Identificar que uma criança não utiliza os talheres de forma compatível com a idade, evita interações sociais nas refeições ou mantém recusa alimentar rígida por muito tempo pode ser um sinal importante a ser compartilhado com a coordenação pedagógica e/ou profissionais da saúde.
	O nutricionista não tem o papel de diagnosticar, mas pode (e deve) colaborar com uma rede de cuidado integrada, trazendo suas observações de forma técnica e acolhedora.
	O professor, ao observar a criança em um ambiente de refeição compartilhada, pode perceber que algo não está correto.        A nutricionista na escola, em parceria com os educadores e a família, tem um papel fundamental: 
	✔ Identificação: Estar atenta aos sinais de seletividade e outras dificuldades alimentares durante as refeições, observando o comportamento da criança, os alimentos que aceita/recusa, o tempo que leva para comer, etc..
	✔ Comunicação: Dialogar com os pais/cuidadores sobre as observações, validando suas preocupações e buscando entender o histórico alimentar e a dinâmica familiar. A inquietação familiar é essencial para que haja atenção e apoio.
	✔ Orientação: Fornecer orientações baseadas em evidências para os pais e educadores, abordando a rotina das refeições, o ambiente, a oferta de alimentos, a importância da exposição repetida e a paciência. O estilo parental e a dinâmica familiar são importantes e devem ser avaliados e orientados. 
	✔ Promoção de um ambiente positivo: Colaborar para criar um ambiente de refeição calmo, agradável, sem distrações (TV, jogos), onde a criança possa se concentrar no ato de se alimentar e interagir socialmente.   
	✔ Estímulo ao aprendizado social: A escola é um local privilegiado para o aprendizado social. Observar colegas e educadores se alimentando pode influenciar positivamente a aceitação de novos alimentos. As refeições em família, ou em grupo, são um momento de aprendizado.
	✔ Educação Alimentar e Nutricional (EAN): Promover ações de EAN para os estudantes e suas famílias, integrando o tema ao currículo escolar. A EAN pode impactar positivamente as preferências e conhecimentos dos alunos. 
	✔ Adaptação da oferta (quando possível): Dentro das possibilidades da escola e das normas da alimentação escolar (como o PNAE, para escolas públicas), buscar formas de oferecer alimentos saudáveis de maneira variada, respeitando as especificidades culturais e nutricionais.
	✔ Encaminhamento: Reconhecer a necessidade de encaminhar casos mais complexos ou com sinais de alerta para outros profissionais de saúde (pediatra, nutrólogo, fonoaudiólogo, psicólogo, terapeuta ocupacional), que podem oferecer uma avaliação e manejo multidisciplinar mais aprofundado.
	Auxiliares de cozinha 
	A interação entre a criança, a comida e a pessoa que a alimenta pode gerar muitos riscos para o desenvolvimento desta dificuldade. Precisam conhecer as estratégias de manejo.
	Pais
	É importante destacar que a própria preocupação dos pais sobre a capacidade de alimentação da criança, o volume, a quantidade e a qualidade da ingestão, já justifica a atenção do profissional de saúde para trabalhar preventivamente as ações de educação alimentar e nutricional que envolvem as habilidades da criança em comer. E até mesmo uma interpretação equivocada dos pais sobre o quanto e como a criança deve comer.RECEITAS FÁCEIS E SAUDÁVEIS PARA A FAMÍLIA OFERTAR
	Cuidar da alimentação da família não precisa ser complicado nem tomar horas na cozinha. Muitas vezes, são as pequenas mudanças do dia a dia que transformam a saúde dos nossos filhos: trocar um ingrediente, acrescentar um tempero natural, preparar uma receitinha rápida.                                                                                                                                      Quanto mais optarmos por alimentos de verdade, descascando mais e desembalando menos, maiores serão os benefícios para a imunidade, o crescimento, a energia e até para o bem-estar emocional das crianças.
	Essas receitas simples e funcionais são pensadas justamente para facilitar a vida das mães que trabalham muito e, ao mesmo tempo, desejam oferecer nutrição de qualidade e sabor dentro de casa. Conheça, acessando o Anexo 14. 
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	ANEXOS
	Anexo 01 - Definição de crianças típicas e atípicas
	Anexo 02 - Seletividade Alimentar     Alguns fatores e condições que estão associados a uma maior probabilidade de sua ocorrência ou gravidade. Saiba mais no Anexo 02.    Embora a seletividade possa afetar qualquer criança, alguns fatores e condições ...
	Anexo 03 - Desenvolvimento emocional
	Anexo 04 - Desenvolvimento da mastigação e deglutição
	Anexo 05 – Sinais de Alerta   De 2 a 6 anos

	Crianças típicas são aquelas que seguem um desenvolvimento considerado dentro da média esperada para sua idade. Atenção: não devemos chamá-las de “normais”. Essa palavra sugere que há um certo e errado em existir.
	Dentro da tipicidade há, sim, diversidade. Cada criança tem seu próprio ritmo, mesmo que suas aquisições motoras, cognitivas, sociais e emocionais ocorram dentro da janela de tempo esperada. Ainda que haja atrasos pontuais, o desenvolvimento segue de forma consistente.
	Crianças atípicas: singularidades e necessidades especiais. O termo “crianças atípicas” abrange um espectro muito amplo- e se refere àquelas cujo desenvolvimento se desvia do padrão típico em uma ou mais áreas. As atipicidades podem ter origens genéticas, neurológicas, sensoriais, físicas ou de desenvolvimento-,como T21, TEA, TDAH, deficiências motoras, visuais ou auditivas. E muitas vezes, há combinações de diagnósticos. 
	● Idade: A seletividade é muito comum na idade pré-escolar. O início da queixa de seletividade alimentar coincide frequentemente com a introdução de sólidos (8 a 10 meses) e, por vezes, com a introdução alimentar (5 a 6 meses).
	● Nascimento prematuro: Crianças nascidas pré-termo podem ter um risco aumentado para o desenvolvimento de DA (57%) e seletividade alimentar (53%) em comparação com crianças nascidas a termo. Isso pode estar relacionado à exposição frequente a estímulos sensoriais desagradáveis ou à dificuldade na introdução de alimentos sólidos.
	● Condições associadas: A seletividade alimentar é frequente em pacientes com Transtorno do Espectro Autista (TEA). Outras comorbidades do TOC infantil (que compartilha sintomas com DA) incluem TDAH, TOD (transtorno desafiador opositor), comportamentos disruptivos, fobias e transtornos ansiosos. Crianças com TPI (transtornos de processamento sensorial) podem ter aversão a texturas e gag reflex.
	● Histórico de alimentação: A duração reduzida do aleitamento materno exclusivo e a introdução precoce da alimentação complementar podem estar associadas ao desenvolvimento de comportamento alimentar seletivo.
	● Estilos parentais: O estilo parental autoritário foi associado à presença de DA. Comportamentos seletivos apresentaram correlação positiva com os estilos parentais autoritários e permissivos. Em contrapartida, o estilo responsivo foi considerado fator de proteção contra dificuldades alimentares.
	● Ansiedade: Sintomas de ansiedade em crianças aumentam a chance de dificuldades alimentares.
	● ARFID: Crianças com a comorbidade "restritiva" (ARFID) apresentam sintomas de TOC, inflexibilidade e prejuízo na qualidade de vida relacionada à alimentação mais frequentes do que as apenas seletivas.
	 De 2 a 6 anos: construção de autonomia e identidade
	1. Desenvolvimento motor
	Entre 2 e 6 anos, a criança está em processo de aquisição das habilidades motoras necessárias também para comer de forma independente:
	● 2 - 3 anos: corre, chuta bola, sobe escadas com apoio. Começa a segurar colher com mais firmeza e usa copo com alguma dificuldade, ainda derruba alimentos e precisa de ajuda constante.  
	● 3 - 4 anos: salta com os dois pés, sobe escadas alternando os pés, controla melhor os movimentos finos (ex.: abrir potes, pegar pequenos objetos).
	● 4 - 5 anos: usa garfo com mais firmeza, inicia o uso da faca sem corte, mostra mais destreza com talheres.
	● 5 - 6 anos: já tem controle motor mais refinado. Usa talheres com coordenação, serve-se com supervisão e mantém postura adequada à mesa.
	→  Oferecer alimentos adaptados à capacidade de mastigação e manuseio de talheres favorece a autonomia. Evitar “intervir” em excesso é importante: permitir que a criança explore, mesmo que suje, faz parte do aprendizado.
	2. Desenvolvimento emocional e social
	Entre 2 e 6 anos a criança está numa fase caracterizada pelo pensamento simbólico, egocentrismo e dificuldade de compreender pontos de vista diferentes do seu.
	Ela aprende principalmente por imitação, brincadeira e repetição. Ainda não entende bem conceitos abstratos como “comer porque faz bem” ou “é saudável”.  Por isso, as explicações racionais não são a melhor estratégia para essas crianças. 
	● 2 a 3 anos: apresentam reações emocionais intensas, dificuldade em esperar, tolerância baixa a frustrações.
	● 4 a 5 anos: começam a compreender regras simples, imitar adultos, desenvolver empatia inicial e colaborar em pequenas tarefas.
	● 5 a 6 anos: já demonstram mais controle emocional, participam com mais tranquilidade de momentos em grupo e toleram variações no ambiente alimentar.
	Nessa faixa etária, o amadurecimento emocional está em curso e ainda é limitado pela imaturidade do cérebro, principalmente do córtex pré-frontal (responsável por autorregulação, controle de impulsos, atenção e flexibilidade comportamental) que se desenvolve de forma gradual, com avanços mais consistentes após os 5-6 anos, mas segue em construção até a adolescência. 
	Isso explica por que a criança dessa faixa etária prefere rotinas e alimentos conhecidos. A previsibilidade traz segurança emocional. Mudanças bruscas no cardápio, ambientes agitados ou pressão para comer geram reações negativas como recusa, agitação ou até choro.
	É nessa fase que ocorre a neofobia alimentar, isto é, a recusa diante de alimentos novos ou diferentes. Biologicamente, a neofobia alimentar tem uma função protetora: evitar a ingestão de substâncias potencialmente perigosas. Neurologicamente, o cérebro infantil valoriza o familiar e rejeita o desconhecido como forma de autoproteção. Emocionalmente, a rotina traz estabilidade. Alterações na cor, textura ou apresentação de um alimento já conhecido podem ser percebidas como ameaças. 
	A partir dos 6 anos: maturidade e cooperação
	Após os 6 anos, há um avanço importante nas áreas cerebrais responsáveis por controle emocional, planejamento e organização:
	1. Desenvolvimento motor
	● Realiza movimentos com precisão;
	● Usa faca com controle;
	● Serve-se com autonomia;
	● Participa de atividades de preparo e organização das refeições.
	2. Desenvolvimento emocional, social e cognitivo
	● A criança começa a tolerar melhor frustrações;
	● É capaz de seguir regras sociais (esperar sua vez, respeitar o outro);
	● Compreende regras mais complexas;
	● Desenvolve pensamento mais lógico e estruturado.
	Isso permite conversas mais aprofundadas sobre nutrição, escolhas alimentares, saúde e até sustentabilidade (ex: desperdício de alimentos). É uma boa fase para envolver os estudantes em projetos de educação alimentar e culinária prática. Eles têm maturidade para entender o processo alimentar como um todo.
	Ao nascer, os bebês só conseguem processar alimentos líquidos, que requerem apenas deglutição. À medida que suas habilidades oromotoras se desenvolvem, eles são capazes de processar e, portanto, aceitar alimentos semi-sólidos por volta dos 6 meses de idade e sólidos por volta dos 10 meses com o surgimento dos primeiros dentes. Alimentos mastigáveis  que requerem maior decomposição só começam a ser aceitos por volta dos 2 anos de idade, com o surgimento dos dentes molares, bem como o início da mastigação lateral.         À medida que o aparelho mastigatório se desenvolve, espera-se que surja na criança o interesse em explorar novas experiências sensoriais, como sabores e texturas. As crianças continuarão a desenvolver suas habilidades de mastigação em cerca de 24 a 36 meses. Ao mastigar, as crianças usam um padrão mastigatório rotativo-lateral. Isso significa um movimento de cima para baixo e circular com os dentes e a mandíbula. Elas usam a língua para mover o alimento de um lado para o outro e da frente para o fundo da boca. Durante esse processo, o alimento se mistura com a saliva para formar uma textura coesa, pronta para ser engolida. À medida que as crianças desenvolvem suas habilidades de mastigação, é importante oferecer alimentos com uma textura segura para elas manusearem.  
	Sinais de alerta motores:
	● Aos 2 anos: não consegue andar sozinho, cai com frequência excessiva, não manipula colher ou objetos pequenos.
	● Aos 3-4 anos: dificuldade para subir escadas, segurar talheres, ou desenhar com controle básico.
	● Aos 5-6 anos: não consegue usar talheres com mínima precisão, manter postura adequada sentado ou realizar tarefas motoras simples.
	/ Sinais de alerta na linguagem:
	● Aos 2 anos: não fala palavras isoladas ou combinações simples como “quer água”.
	● Aos 3 anos: fala incompreensível para adultos que não convivem com a criança.
	● Após os 4 anos: vocabulário muito restrito, omissão de letras de forma persistente, ecolalia (repetição constante do que os outros dizem).
	/ Sinais de alerta sociais e emocionais:
	● Não demonstra interesse por outras crianças.
	● Não imita comportamentos simples (como alimentar bonecas ou brincar de casinha).
	● Tem dificuldade de separação extrema dos cuidadores, mesmo após adaptação escolar.
	● Recusa persistente de interações e brincadeiras coletivas.
	/ Sinais comportamentais:
	● Agressividade frequente, crises de birra desproporcionais à situação, que não diminuem com o tempo.
	● Rigidez extrema com alimentos, roupas ou rotinas (além do esperado para a idade).
	● Recusa alimentar persistente, associada à recusa de texturas e formas diversas, sem aceitação gradual ao longo do tempo.
	 Após os 6 anos
	/ Sinais de alerta cognitivos:
	● Dificuldade em seguir instruções simples.
	● Problemas para organizar pensamentos ou executar tarefas cotidianas.
	● Falta de compreensão de conceitos básicos de quantidade, tempo ou espaço.
	/ Sinais de alerta sociais e escolares:
	● Evita interações sociais, não participa de jogos ou atividades coletivas.
	● Dificuldade para seguir regras, turnos de fala, ou lidar com frustrações leves.
	● Baixa tolerância a mudanças na rotina escolar ou alimentar. 
	/ Sinais de alerta emocionais:
	● Medos excessivos e persistentes (ex.: medo constante de comer alimentos por textura ou cor).
	● Tristeza prolongada, retraimento, apatia.
	● Comportamentos regressivos frequentes (como se recusar a comer sozinha mesmo já sabendo).
	Anexo 06 - Identificação do estudante
	O Nutricionista pode pedir para a equipe escolar incluir, no ato da matrícula, um questionário com informações do bebê/criança/estudante que contemple informações sobre alimentação para que a família preencha. Elaboramos uma sugestão, acesso no Questionário escolar inicial na matrícula, com inserção de perguntas sobre alimentação:
	Responda às perguntas sobre alimentação do estudante:
	 . Preferências e Aversões: O responsável pelo estudante deverá informar, os alimentos que o estudante consome e os que têm aversão.
	 . O estudante tem preferência por determinadas cores? (  ) Sim. Quais?
	 . O estudante não aceita alimentos de determinadas cores? (  ) Sim. Quais?
	 . O estudante tem preferência por alimentos de consistência: (  ) pastosa  (  ) crocantes (  ) outras. Quais?
	E. O estudante apresenta patologias que exijam cuidados específicos com alimentação. (  ) Não (  ) Sim. Qual patologia e quais os cuidados com alimentação.
	F. O estudante fora do horário escolar faz acompanhamento em uma clínica especializada. Se sim, com quais profissionais?
	Anexo 07 - Anamnese  para levantamento de informações:
	 . História de vida (gestação, aleitamento materno, introdução alimentar),
	 . Como acontece a alimentação da criança/estudante em casa? Em que ambiente se alimenta? Com quem se alimenta? Ela é exposta a telas no momento da alimentação?
	 . A criança demonstra interesse em interagir com o alimento (olhar, tocar, cheirar, tolerar os alimentos que lhe são apresentados?)
	 . Quais alimentos normalmente a criança come em casa? Qual é o modo de preparo de preferência da criança? Quais são os alimentos que lhe trazem conforto e segurança?
	 . Quais são os alimentos comumente recusados? Se aprofundar em textura, cor, temperatura, cheiro, formato, modo de preparo etc.
	 . É necessário o uso de utensílios pessoais (prato, talher, copo, caneca, mamadeira, etc.).
	 . Foi amamentado?
	 . Como aconteceu a introdução alimentar?
	 . Com ajuste de consistência ou com alimentos batidos/peneirados?
	 . Utiliza mamadeira/chupeta?                                                                                 
	 . Como é a alimentação da bebê/ criança/estudante atualmente? 
	 . Quem é o cuidador(a) principal?
	 . Essa pessoa come junto com a bebê/ criança/estudante?
	 . O responsável ou cuidador do bebê cozinha regularmente? 
	A bebê/ criança/estudante participa das atividades relacionadas à alimentação no domicílio?
	 . Consome regularmente alimentos ultraprocessados?
	 . Aceita sentar-se à mesa em casa e na escola?
	 . Como a bebê/ criança/estudante reage na escola quando um novo alimento é colocado em seu prato?
	 . Outras informações que julgar relevantes para a análise do caso.
	 . Relacione os Alimentos não aceitos pelo estudante
	 . Confirmar as informações perguntadas no início:  
	O estudante tem preferência por determinadas cores? (  ) Sim. Quais? 
	O estudante não aceita alimentos de determinadas cores? (   ) Sim. Quais?
	O estudante tem preferência por alimentos de consistência:
	(   ) pastosa     (   ) crocantes   (  ) outras. Quais?
	Quais acompanhamentos que o estudante realiza com outros profissionais de saúde e da educação?  Quais terapias ela realiza? 
	Anexo 08 -  Escala Brasileira de Alimentação Infantil e Escala LABIRINTO de Avaliação do Comportamento Alimentar no Transtorno do Espectro Autista.
	Escala Brasileira de Alimentação Infantil, para conhecer acesse o link: https://www.scielo.br/j/rpp/a/NDbJhSLqw9LVcHDbHbfbm8C/?lang=pt&format=pdf
	/
	Escala LABIRINTO de Avaliação do Comportamento Alimentar no Transtorno do Espectro Autista. Para conhecer é possível acessar o artigo de LÁZARO et al disponível em: https://www.scielo.br/j/jbpsiq/a/qwqxWxDcg97YhnDJ36VKzFg/?format=pdf&lang=pt
	/
	Anexo 09 - Material orientativo para os pais
	Nutricionista É FUNDAMENTAL  orientar os pais, familiares e responsáveis, em relação:
	●  a importância da apresentação de novos alimentos, comumente consumidos pela família (mesmo que haja a recusa); 
	● o incentivo ao consumo de novos alimentos, através de estratégias ensinadas aos cuidadores ; 
	● importância de fazerem refeições em famílias, mesmo que seja 1 por dia; 
	● as conversas sobre alimentação, o tema alimentação deve permear os bate papos em família, 
	● ao convite para que a criança tenha contato com alimentos antes de sentar-se à mesa (participação no momento da compra, guardar os alimentos, visita a feira, pré e preparo de alimentos, arrumação da mesa etc); 
	● a avaliar a possibilidade de horta domiciliar (mesmo que seja só com temperos). O processo de plantio e colheita pode incentivar o consumo alimentar da criança; 
	● a dar autonomia no momento da refeição, divisão de responsabilidades, refeições mais leves sem pressão para comer.
	É importante que tanto a família como a equipe escolar respeitem os sinais de fome e saciedade das crianças.
	Há necessidade de elaborar um termo de responsabilidade que deve ser assinado pelos responsáveis, que têm ciência das orientações. 
	Anexo 10  - TERMO DE RESPONSABILIDADE   TRAZER UTENSÍLIOS DE CASA   (Deve ser assinado pelos responsáveis)
	Eu (NOME DE RESPONSÁVEL), CPF, responsável pelo Estudante (NOME DE ESTUDANTE), nascido em _____________ frequenta a unidade escolar,_________________________________. Trarei os utensílios de casa para atendê-lo, uma vez que ele está com dificuldade em utilizar os utensílios da escola. Assim, informo que estou ciente das condições abaixo e que o seu descumprimento suspende essa possibilidade de trazer esses utensílios de casa.  
	a) Os utensílios devem ser entregues em bom estado de conservação, sem estar quebrado, trincado;
	b) Devem ser identificados com o nome do estudante;
	c) Os utensílios serão fotografados na entrega;
	d) Por ser um item que será utilizado e higienizado diariamente, portanto, a risco de quebrar e/ou desgastar. 
	Assinatura do responsável
	Data
	Anexo 11 - TERMO DE RESPONSABILIDADE  TRAZER ALIMENTOS E/OU PREPARAÇÕES DE CASA   (Deve ser assinado pelos responsáveis)
	Eu (NOME DE RESPONSÁVEL), CPF, responsável pelo Estudante (NOME DE ESTUDANTE), nascido em _____________ frequenta a unidade escolar,_________________________________. Trarei os alimentos ou preparações culinárias de casa para atendê-lo, uma vez que tem dificuldade alimentar e aceita alimentos e/ou preparações específicas. Assim, informo que estou ciente das condições abaixo e que o seu descumprimento suspende essa possibilidade de trazer de casa.  
	e) Assumo todas as responsabilidades relacionadas à segurança alimentar dos alimentos enviados e afirmo que irei seguir os protocolos da ANVISA referente ao ebook enviado pela escola.
	f) Os utensílios em que estarão acondicionados os alimentos devem estar em bom estado de conservação, sem estarem quebrados, lascados, furados trincados;
	g) Declaro ter recebido informações e orientações sobre a higienização e temperatura recomendada para armazenamento e transporte dos alimentos, além de seu consumo dentro da data de validade. (Abaixo)
	h) Estou ciente que a escola e os nutricionistas não se responsabilizam por quaisquer intercorrências, sendo estas, exclusivamente dos responsáveis pelas informações fornecidas neste documento.
	i) Estou ciente que caso o alimento enviado esteja em más condições, estragado ou descumprindo o protocolo da ANVISA, a escola e os nutricionistas irão desprezar os alimentos e os responsáveis serão comunicados, ficando sob sua responsabilidade o envio urgente de outro alimento para consumo da criança.  
	  Orientações para higienização dos utensílios e transporte dos alimentos:
	a) Os utensílios devem ser higienizados com água e sabão ou detergente líquido e desinfetados com solução clorada (1litro de água para 01 colher de sopa de água 
	b) sanitária, que pode ser utilizada para desinfecção de hortaliças, legumes e frutas);
	c) Devem ser identificados com o nome do estudante;
	d) Preparações culinárias que foram cozidas devem ser mantidas sobre refrigeração até o momento de transporte à escola;
	e) Para o transporte colocar em caixa de isopor ou bolsa térmica.
	Assinatura do responsável
	Data
	Anexo 12 - “Orientação de dieta especial ou  Ficha de identificação alimentar específica”
	Orientação de dieta especial ou Ficha de identificação alimentar específica
	6. Documentos que os pais devem assinar: 
	 . Termo de responsabilidade sobre orientações para trazer alimentos de casa.
	 . Termo de responsabilidade para trazer utensílios de casa;
	 . Relatório sobre as ocorrências, (com fotos e descrição) no caso de não seguir as orientações sobre alimentos e/ou utensílios trazidos de casa. 
	 . Ata da reunião para entrevista alimentar e demais reuniões realizadas.
	Todos esses documentos devem ficar arquivados no prontuário do estudante. 
	Anexo 13 - Como alimentar o bebê na escola: orientações para a equipe escolar
	Não é adequado alimentar o bebê em cadeiras que balançam ou bebê conforto por causa do comprometimento da mastigação, deglutição e risco de engasgos. A alimentação deve ser oferecida em cadeirões móveis, com os dois pés apoiados no estrado para garantir uma postura ereta e estável ou no colo. Dessa maneira, além do contato visual direto entre o bebê e a(o) educadora(or) que o alimenta, oportuniza a interação com os alimentos e com os outros bebês. Os cadeirões móveis podem ser colocados em locais diferentes, conforme propostas de experiências de acordo com a intencionalidade docente e demanda dos bebês.
	À medida que os bebês tenham mais autonomia para se deslocarem sozinhos, eles devem utilizar as mesas e cadeiras adequadas ao seu tamanho que possibilitem apoiar os pés no chão e os cotovelos na altura da mesa. 
	A alimentação nas mesas deve acontecer em pequenos grupos para ser priorizada a atenção da(o) educadora(or), considerando que os bebês ainda precisam do seu auxílio direto.
	A utilização do copo de transição em substituição à mamadeira para oferta do leite deve ser uma prática incentivada, tendo em vista o estímulo à continuidade do aleitamento materno e o favorecimento do desenvolvimento dos músculos orofaciais. A(o) educadora(or) deve segurar o copo num primeiro momento até que o bebê conquiste mais autonomia e apoiar a transição do bebê em segura-lo. Posteriormente o bebê deve ser incentivado a transitar do copo de transição para a caneca.
	Garantir o acesso frequente à água filtrada é uma exigência não negociável. Por isso, canecas e copos, de uso não compartilhado, devem estar sempre à disposição das crianças para que elas possam beber água quando sentirem sede. Água deve ser oferecida em vários momentos a todos os bebês e crianças (com exceção dos bebês que estão em aleitamento materno exclusivo). Nós adultos não temos hora para beber água e assim deve ser com o bebê / criança, isto é, ela pode beber água sempre que sentir necessidade.
	Canecas ou copos em quantidade suficiente devem estar disponíveis e  acessíveis para as crianças beberem água e recolhidos com frequência para a higienização.
	Para bebês a partir do sexto mês, em fase da introdução de alimentos complementares, estes devem ser oferecidos separadamente com o intuito de favorecer o reconhecimento de textura, coloração e sabores.
	Variar os tipos de cortes, tempos e métodos de cocção dos alimentos cria sabores e texturas diferentes que podem despertar o interesse e aguçar o paladar de bebês e crianças, possibilitando novas experiências sensoriais, além de valorizar a apresentação do prato. É preciso desconstruir a automatização no preparo que, por vezes, acontece quando não variamos as formas de preparação dos alimentos.
	A(o) educadora(or) deve desenvolver atividades que favoreçam o compartilhamento de refeições e de experiências gustativas, apresentando os alimentos de diferentes formas, favorecendo a identificação de novos sabores e a percepção do gosto, explorando todos os sentidos para que bebês e crianças percebam a temperatura dos alimentos, reconheçam aromas, cores e texturas e os experimentem.
	Disponibilizar às crianças informações sobre o que será servido antes do momento da refeição subsidia a criança a tomar decisões. O conhecimento prévio do cardápio desperta a curiosidade para o inusitado. Diante dos alimentos que elas ainda não conhecem, proporcionam-se novas aprendizagens.
	A(o) professora(or) pode levar para rodas de conversa os alimentos in natura que serão ofertados no dia ou na semana para exploração e degustação, que poderá resultar na diminuição do desperdício de alimentos e no aumento do consumo de frutas, verduras e legumes.
	É preciso também criar algumas estratégias para divulgação do cardápio do dia. Algumas sugestões são:
	− apresentar uma composição do prato com o devido porcionamento no refeitório no local de passagem das crianças/estudantes de forma acessível; 
	− deixar disponível um cesto com legumes e frutas do dia para manuseio dos bebês e das crianças/estudantes; 
	− apresentar o cardápio por escrito e com imagens; 
	− realizar visitas programadas na cozinha e conversar com as(os) cozinheiras(os) sobre os alimentos que estão sendo preparados no dia.
	Periodicamente, a alimentação pode ser organizada em outros ambientes por meio de piqueniques, brincadeiras de restaurante ou ainda as mesas e cadeiras serem colocadas na área externa.
	Quando começarem a se servir sozinhos, bebês e crianças/estudantes devem ser incentivados a experimentar todos os alimentos do cardápio, podem repetir se desejarem e devem ser estimulados a respeitar sua sensação de saciedade. Desta forma, as crianças aprendem qual é a quantidade certa de alimento para não ter sobra e a tomar consciência do desperdício. A autonomia é uma construção e tem de ser oportunizada.
	Ensinar a criança a se alimentar sozinha requer acompanhamento, apoio e incentivo das(os) educadoras(es), por isso o autosserviço deve ser implementado aos poucos, inclusive, com a apresentação de certos alimentos, isto é, primeiro servir verduras, legumes e frutas e aos poucos outros alimentos como carne, grãos e cereais.
	O autosserviço enquanto proposta pedagógica possibilita trabalhar a autonomia, as escolhas alimentares, os valores culturais e simbólicos dos alimentos, a convivência social, o desperdício e os hábitos alimentares saudáveis e sustentáveis.
	Então, qual o momento para iniciar o autosserviço? Devem-se considerar as competências individuais apresentadas pelos bebês e crianças com e sem necessidades específicas, eles devem saber comer sozinhos, utilizar o talher adequadamente, andar com equilíbrio segurando uma cumbuca ou prato.
	É importante considerar a transição dos talheres (mão para colher, colher para garfo, garfo para garfo e faca) para todas as crianças. Apresentar talheres aos bebês e crianças que comem sem o auxílio desses recursos precisa ser visto com respeito às suas referências culturais e inserido de forma respeitosa e tolerante. Comer com talheres deve representar para esta criança mais uma forma de se alimentar e não a única, acolhendo uma necessidade individual quando for o caso.   Para aquelas com necessidades específicas, deve-se oferecer os recursos e apoios no momento da alimentação, como por exemplo: a utilização de talheres e copos adaptados, pratos com ventosa e/ou adaptados com borda, entre outras modificações e ajustes necessários. Sabe-se que, para algumas crianças, o barulho nos momentos de refeição gera desestabilização e estresse. Música ambiente pode ser uma alternativa para acalmar e acolher no ato de se alimentar. 
	O momento da alimentação deve ser prazeroso e acolhedor para todos. Portanto,  crianças com transtorno alimentar ou qualquer necessidade específica devem participar desse momento sem nenhuma forma de discriminação, respeitada a singularidade de cada um. 
	É importante também evitar distratores e práticas contraproducentes durante a alimentação e atentar-se a posturas inadequadas e desconfortáveis, como por exemplo, deixar a televisão ligada durante a refeição, alimentar uma criança chorando, forçar a criança a comer, estar irritado e impaciente ao alimentar a criança, silenciar as crianças ao comer ou ainda pedir para que abaixem a cabeça na mesa. Essas práticas, além de não favorecer a aceitação dos alimentos, criam uma relação negativa e desrespeitosa com bebês e crianças. Respeitar o ritmo, ajustar a quantidade de comida ofertada na colher/garfo, ensinar a mastigar e estar à disposição dos pequenos são atitudes fundamentais para conhecer cada criança e reconhecer suas necessidades. 
	Pode haver a presença de bebês e crianças que rejeitam a alimentação escolar e passam muitas horas sem se alimentar. Muitas vezes, eles sentem desconforto ao comer e/ou dificuldade em interpretar os estímulos do meio e dos alimentos. A falta de habilidade oral e motora, como por exemplo, a capacidade de sucção, de deglutição e de mastigação comprometidas, e a ausência de estímulos sensoriais e experiências orais nos primeiros meses de vida podem favorecer a rejeição. A introdução de alimentos e a evolução das consistências dos alimentos precisam ser verificadas constantemente para estimular o desenvolvimento infantil.
	Nas escolas, o tempo limitado para as refeições, somado a algumas condutas (apressar as crianças a comer) e práticas, como oferecer porções excessivas a cada colherada ao dar comida à criança, podem afetar bebês e crianças na identificação de sinais de saciedade. Por outro lado, oferecer um ambiente calmo e agradável e estar ao lado delas interagindo quando pertinente, chamando a atenção para a mastigação e para o paladar, podem favorecer este momento de aprendizagem.
	O ambiente precisa ser seguro, agregador e convidativo para que bebês e crianças possam desfrutar da alimentação de forma prazerosa, tranquila e agradável, com a devida atenção à ambiência (luminosidade, temperatura, ventilação, acústica e estética), ao fluxo de crianças e adultos e condições adequadas de limpeza.
	Referência: Orientação Normativa de Educação Alimentar e Nutricional para Educação Infantil - Secretaria Municipal de Educação (SME) - São Paulo (2020)
	Anexo 14 - RECEITAS FÁCEIS E SAUDÁVEIS  PARA OFERTAR À FAMÍLIA
	INTRODUÇÃO

	Cuidar da alimentação da família não precisa ser complicado nem tomar horas na cozinha. Muitas vezes, são as pequenas mudanças do dia a dia que transformam a saúde dos nossos filhos: trocar um ingrediente, acrescentar um tempero natural, preparar uma receitinha rápida. Quanto mais optarmos por alimentos de verdade, descascando mais e desembalando menos, maiores serão os benefícios para a imunidade, o crescimento, a energia e até para o bem-estar emocional das crianças.
	Essas receitas simples e funcionais são pensadas justamente para facilitar a vida das mães que trabalham muito e, ao mesmo tempo, desejam oferecer alimentação de qualidade e sabor dentro de casa. Acesse o link e conheça as receitas. 
	LANCHES
	COOKIES
	Ingredientes: 2 bananas, 1/2 xícara de aveia em flocos, 1 colher de sobremesa de cacau em pó 100%.Modo de preparo: Amasse as bananas com um garfo. Misture a aveia e o cacau em pó até formar uma massa. Modele os cookies e leve para assar por cerca de 7 minutos no forno ou airfryer a 170 °C.Tempo total de preparo: Aproximadamente 15 minutos (7 minutos de forno/airfryer + 8 minutos de preparo).
	Benefícios  dos ingredientes para a criança:
	Banana: rica em potássio, magnésio e triptofano, auxilia no equilíbrio do sistema nervoso, melhora a disposição e contribui para o bom funcionamento do intestino devido às fibras solúveis.
	Aveia em flocos: fonte de fibras, especialmente beta-glucanas, que regulam o intestino, ajudam no controle da glicemia e dão maior saciedade. Também contém ferro, magnésio e vitaminas do complexo B, importantes para energia e cognição.Cacau 100%: contém polifenóis com ação antioxidante, que protegem as células contra inflamações, além de magnésio, que favorece o humor e a saúde cerebral.Essa combinação garante energia, melhora do funcionamento intestinal, suporte ao neurodesenvolvimento e saciedade saudável para a criança.
	Panqueca de Banana/ Maçã com Aveia
	Ingredientes: 1 banana madura ou maçã ralada, 1 ovo, 2 colheres de sopa de aveia em flocos ou farinha de aveia, 1 pitada de canela em póModo de preparo: Amasse bem a banana com um garfo ou rale a maçã.Acrescente o ovo, a aveia e a canela, misturando até ficar homogêneo. Aqueça uma frigideira antiaderente, unte levemente com óleo de coco ou azeite.Despeje pequenas porções da massa e cozinhe em fogo baixo, virando para dourar dos dois lados. Sirva pura ou com frutas frescas por cima.
	Benefícios  dos ingredientes para a criança e família:
	Banana: rica em fibras e potássio, ajuda no funcionamento do intestino, dá energia e contribui para o bom humor e disposição.Aveia: fonte de fibras solúveis (beta-glucanas), que regulam o intestino, controlam a glicemia e aumentam a saciedade. Também contém ferro, magnésio e vitaminas do complexo B, importantes para energia e cognição.Ovo: excelente fonte de proteína de alta qualidade, colina e gorduras boas, essenciais para o crescimento, desenvolvimento cerebral e memória.Canela: tem ação antioxidante, melhora a digestão e ajuda a equilibrar os níveis de açúcar no sangue.Bolo de Chocolate com Abobrinha
	Ingredientes: 3 ovos, 2 xícaras de farelo de aveia, 1 xícara de farinha de grão-de-bico (ou outra de sua preferência), 3 colheres de sopa cheias de açúcar de coco ou demerara, ¾ de xícara de óleo vegetal, 1 abobrinha média, 2 colheres de sopa de cacau 100%, 1 colher de chá de fermento químicoModo de preparo: Bata no liquidificador os ovos, o óleo, a abobrinha e o cacau até formar uma mistura homogênea. Em uma tigela, misture as farinhas e o açúcar. Acrescente a mistura do liquidificador e mexa até incorporar.Por último, adicione o fermento. Coloque em forminhas ou em uma forma média e leve ao forno preaquecido a 180 °C por cerca de 20 minutos.
	Benefícios funcionais para crianças e família
	Abobrinha: aumenta a umidade e maciez do bolo sem alterar o sabor, além de fornecer fibras que melhoram o intestino e vitaminas importantes para imunidade e visão.Aveia: fonte de fibras que ajudam na saciedade, regulam o intestino e equilibram a glicemia.Farinha de grão-de-bico: rica em proteínas vegetais, ferro e vitaminas do complexo B, contribui para energia, crescimento e saúde intestinal.Açúcar de coco ou demerara: alternativas menos processadas em comparação ao açúcar refinado, mantendo minerais como ferro e potássio.Cacau 100%: rico em antioxidantes que protegem as células, magnésio que favorece a saúde cerebral e triptofano que melhora o humor.Ovos: excelente fonte de proteína de alta qualidade e colina, essencial para memória e aprendizado.
	DIVERSOS
	Farinha Rica Em Zinco                     Ingredientes: semente de abóbora (verdinha)
	Modo de preparo: Deixar as sementes de molho por 4 horas, escorrer a água e levar ao fogo em frigideira antiaderente, sempre mexendo, até ficar levemente dourada. Não deixe por muito tempo porque pode ficar amargo. Espere esfriar e processe no liquidificador ou processador até formar uma farinha. Levar para a geladeira em pote de vidro, com tampa e embrulhado em papel alumínio. 
	Benefícios funcionais da farinha de semente de abóbora:
	✔ Fortalece a imunidade: o zinco ajuda o corpo da criança a se defender melhor contra gripes e infecções. 
	✔ Crescimento e desenvolvimento: o zinco também é essencial para que a criança cresça bem, cicatrize machucados e tenha pele saudável.
	✔ Ajuda na energia e no foco: por ter ferro e magnésio, contribui para evitar anemia, manter disposição e melhorar a concentração.
	✔ Melhora o intestino: as fibras presentes ajudam a regular o funcionamento intestinal e dão mais saciedade.
	✔ Proteínas vegetais: ajudam na formação dos músculos e tecidos do corpo em crescimento.
	✔ Protege as células: tem antioxidantes que reduzem inflamações e protegem contra o desgaste do corpo.
	✔ Benefício especial para meninos: o zinco é muito importante para a saúde hormonal e reprodutiva ao longo da vida.
	Sal de ervas:
	Ingredientes: ervas desidratadas de sua preferência (alecrim, manjericão, salsa, orégano, coentro), 1 xícara de sal marinho iodado. 
	Modo de preparo: Bater todos os ingredientes no liquidificador até virar um pozinho fino. Transfira para um recipiente de vidro e tampado. Se o vidro não estiver escuro, encape com papel alumínio para evitar a oxidação. 
	Benefícios funcionais do sal de ervas para crianças
	✔ Menos sódio, mais saúde: usar sal de ervas ajuda a reduzir a quantidade de sal comum na comida, protegendo o coração, os rins e prevenindo pressão alta no futuro.
	✔ Mais sabor natural: as ervas dão gosto e aroma aos alimentos, facilitando a aceitação de comidas novas pelas crianças.
	✔ Fortalece a imunidade: ervas como orégano, salsa e coentro têm antioxidantes que ajudam o corpo a se defender contra infecções.
	✔ Ajuda na digestão: alecrim e manjericão podem melhorar o funcionamento do estômago e evitar gases.
	✔ Fonte de vitaminas e minerais: as ervas contêm pequenas quantidades de ferro, cálcio e vitamina C, que somam pontos para o crescimento saudável.
	✔ Estimula hábitos saudáveis: a criança cresce acostumada a temperar os alimentos com mais ervas e menos sal, criando uma base de alimentação melhor para toda a vida.
	Receita de Biomassa de Banana Verde
	Ingredientes: 6 bananas verdes (com a casca bem firme), Água suficiente para cobrir as bananas na panela de pressãoModo de preparo: Lave bem as bananas com casca. Coloque-as na panela de pressão, cubra com água e leve ao fogo. Quando a panela pegar pressão, conte 10 minutos e desligue o fogo. Espere a pressão sair naturalmente. Retire as bananas ainda quentes, descasque e bata a polpa no liquidificador ou processador, até formar um creme bem homogêneo. Armazene em potes de vidro na geladeira por até 5 dias ou congele em porções.
	Benefícios funcionais para crianças e família:
	✔ Saúde intestinal: rica em amido resistente, alimento para as bactérias boas do intestino, melhorando o funcionamento intestinal e fortalecendo a imunidade. 
	✔ Controle da glicemia: ajuda a equilibrar os níveis de açúcar no sangue, favorecendo energia estável para as crianças ao longo do dia.
	✔ Maior saciedade: contribui para controlar a fome e reduzir a vontade de beliscar o tempo todo.
	✔ Nutrientes importantes: fonte de fibras, potássio, magnésio e vitaminas do complexo B, que participam do crescimento, do desenvolvimento e da saúde cerebral.
	✔ Ação anti-inflamatória: auxilia na proteção das células e no equilíbrio do organismo.                                                                                                                  Como usar no dia a dia:  a biomassa é neutra em sabor e pode ser usada como base em receitas doces e salgadas, deixando a comida mais nutritiva sem mudar o gosto. Sugestão de uso: Molhos (de tomate, branco, curry), Panquecas, Bolos, Pães, Sucos e batidas de liquidos com frutas, Sopas e caldos. 
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