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Prezados editores da Revista Paulista de Pediatria,

Na condigio de pesquisadoras no campo da alimentagio infan-
til, especialmente com relagio & abordagem do baby-led weaning
(BLW), consideramos bastante positivo o crescente nimero de
publicagées sobre o tema. Particularmente no Brasil, pouco vem
sendo produzido no que se refere a possibilidade de os bebés lidera-
rem o processo de introdugio de novos alimentos. Enquanto isso,
cada vez mais familias vém buscando essa possibilidade.

Tivemos acesso ao texto publicado em dezembro de 2019
por Gomez et al.,' com o titulo de “Baby-led weaning, panorama
da nova abordagem sobre introdugio alimentar: revisio integra-
tiva de literatura”. Ficamos satisfeitas por verificarmos a atengio
dada & abordagem do BLW, mas, a0 mesmo tempo, preocupadas
com algumas das afirmagoes trazidas pelos autores, as quais nao
refletem de forma precisa a literatura. Por isso, apresentaremos
a seguir os trechos de que divergimos, discutindo-os com base
na literatura existente. Iniciamos pelo excerto em que se afirma
que: “Wright et al.> notaram que as criangas que seguiam o BLW
procuravam os alimentos para se autoalimentarem somente aos
oito meses, 0 que gera preocupagio nutricional, sugerindo uma
abordagem menos rigida nas primeiras semanas”.

Wright et al.? ndo analisaram bebés que realizaram o BLW.
Eles estudaram bebés de uma coorte desenvolvida em 1999-
2000, periodo que, ressaltamos, ¢ anterior as primeiras publi-
cagoes sobre a abordagem do BLW. Esses autores afirmam que:
“Most infants in the cobort started reaching out for food and eating
finger foods between the ages of 4 and 7 months.” Contudo, eles
também apontaram que: “In this cobort there was a substantial
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discrepancy between an apparent capacity to self-feed and being
given the opportunity to do so”. Portanto, tal como Wright et al.?
afirmam, a oportunidade da autoalimentagio nio era rotineira
para a maioria dos bebés. Assim, eles no se alimentavam por
meio da abordagem do BLW. Na verdade, Wright et al.? con-
cluem que cuidados precisam ser tidos para bebés com atraso
de desenvolvimento, mas que o BLW provavelmente seria vidvel
para a maioria das criangas.

Comentaremos o trecho a seguir: “Cameron et al.? realizaram
uma comparagio entre dois grupos. Um grupo de bebés que pra-
ticavam BLW na integra e o segundo grupo, que praticava Baby-
Led Introduction to Solids (BLISS), considerada uma adaptacio
do BLW diante das preocupagées de ingestao de micro e macro-
nutrientes e engasgo. Nio houve diferencas estatisticas, entretanto
o grupo que praticava BLISS ofereceu menos alimentos com alto
risco de bloqueio (3,24 versus 0,17 servidos/dia; p=0,027). Esses
dados corroboram os achados de Morison et al.* e Fangupo et al.”

O estudo citado, de Cameron et al.,? consiste em um piloto
que se utilizou da seguinte amostra: BLISS (n=14) ¢ BLW
(n=9). Nio inclui um grupo de bebés que tenha realizado a
abordagem tradicional, ou seja, que fosse alimentado por um
cuidador utilizando-se de alimentos em consisténcia pastosa.
Portanto, nao se pode afirmar que os dados corroboram os acha-
dos de Morrison et al.* ou Fangupo et al.,’ trabalhos que com-
pararam um grupo que realizou o BLISS com outro que reali-
zou a abordagem tradicional.

As autoras usam o texto de Fangupo et al.” para ratificarem
o risco aumentado de engasgo pelo BLW. Porém, o documento
original afirma que: “there were no significant group differences in

the number of choking events at any time”. No trabalho supracitado,
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foi verificado maior niimero de ocorréncias do reflexo de gag,
uma situagio que nio consiste em engasgo, € 0s proprios auto-
res fazem a distingdo entre ambas as situagoes.

O estudo citado no pardgrafo anterior, desenvolvido por
Brown® com 1.151 maes, verificou que “baby-led weaning was
not associated with increased risk of choking and the highest fre-
quency of choking on finger foods occurred in those who were given
finger foods the least often” (trecho retirado do original); ou seja,
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