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SELETIVIDADE ALIMENTAR E
SUA RELACAO COM A
FONOAUDIOLOGIA: ESTUDO DE
CASO
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Resumo

A seletividade alimentar é reconhecida pela rejeicéo alimentar, falta de apetite e desdém
pelo alimento. Esse comportamento pode gerar prejuizos oromiofuncionais, sendo mais
caracteristico na fase pré-escolar, mas que pode acompanhar o individuo até a
adolescéncia. A pesquisa de carater descritivo realizada pela analise retrospectiva de
prontuario de um individuo atendido na Associagdo de Pais e Amigos do Excepcionais
(APAE) de Itaperuna-RJ. Os resultados obtidos da fonoterapia ndo atenderam as
expectativas no tratamento de seletividade alimentar no paciente.
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Abstract

Food selectivity is recognized by food rejection, lack of appetite and disdain for food.
This behavior can generate oromyofunctional damages, being more characteristic in the
preschool phase but that can accompany the individual until adolescence. The descriptive
research carried out by the retrospective analysis of the medical records of an individual
attended at the Association of Parents and Friends of the Exceptional (APAE) of
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Itaperuna-RJ. The results obtained from speech therapy did not meet expectations in the
treatment of food selectivity in the patient.
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1 INTRODUCAO

A infancia é um periodo significativo no desenvolvimento, principalmente nos
primeiros anos de vida e nos anos que antecipam a adolescéncia. Sendo assim, a caréncia na
alimentacdo adequada pode acarretar consequéncias no desenvolvimento fisico e mental
(BRITO; CHAVES, 2006).

Segundo Galloway et al. (2003), a seletividade alimentar ocorre quando uma crianga
apresenta recusa total ou parcial a certo(s) tipo(s) de alimento(s). Normalmente os alimentos
com mais rejeitados séo verduras, legumes e frutas.

A crianca seletiva apresenta oscilacdes na preferéncia e aceitacdo dos alimentos
principalmente no que se refere a resisténcia em experimentar novos tipos e preparacoes,
causando preocupacao nos pais e responsaveis, mesmo que apresentem um bom estado de satde
e nutricional (KACHANI et al., 2005).

Para Pearson (2009) criangas que tiveram atraso na introducao alimentar no primeiro
ano de vida tendem a desenvolver comportamentos seletivos no decorrer da infancia. Rydell et
al. (1995) complementa que este comportamento alimentar € mais comum em criangas
hiperativas.

Algumas criangas experimentam alteragdes no ciclo normal de alimentacdo causadas
por dificuldades fisicas, sensoriais, estruturais e nas habilidades e oportunidades oferecidas pelo
ambiente. Como problemas na coordenacdo podem interferir na capacidade de sugar, deglutir
ou mastigar alimentos; dificuldades no processo sensorial podem contribuir com estresse e
desconforto durante a alimentacao; alteragfes gastrointestinais contribuem com uma associagao
negativa entre alimento e desejo de comer (MORRIS; KLEIN, 2000).

Sabe-se que a familia e os cuidadores s@o essenciais na formacao e estrutura dos habitos
e atuacdo na alimentacdo da crianga. S&o responsaveis também por proporcionar 0 ambiente
das experiéncias alimentares iniciais que podem ser primordiais para a aceitacdo de novos
alimentos (CARRUTH, 2004). Além disso, exercem uma influéncia decisiva no autocontrole
de ingestdo alimentar e na formacdo do padrdo de comportamento alimentar adequado ou nédo
(MORRISON et al., 2013).

Segundo Miller et al. (2001), as dificuldades alimentares séo alteracbes complexas e
com diversas etiologias, por isso necessitam de uma abordagem multiprofissional, com
participacdo de pediatra, nutricionista, fonoaudidlogo, psicologo, terapeuta ocupacional e

gastropediatra, e outros.
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O olhar do fonoaudidlogo foca na crianca observando suas dificuldades alimentares e
meios de tratar tais obstaculos com objetivo de melhorar as habilidades motoras orais para que
ela possa se alimentar (JUNQUEIRA et al., 2015). Sendo assim, elabora se terapias de
motricidade orofacial (MO) que visam estimular os movimentos de mandibula, lingua e labios
(SHEPPARD, 2008).

De acordo com Marchesan (2009), a avaliacdo clinica em MO é essencial no processo
de diagnostico fonoaudidlogo por possibilitar a compreensdo das condi¢des anatbmicas e
funcionais do sistema estomatognatico. Permite também, tracar o raciocinio terapéutico e
definir a necessidade de encaminhamentos e fornecer dados quanto aos prognostico do caso.

O objetivo desse estudo foi conhecer a atuacdo e os recursos da fonoaudiologia em
pacientes que apresentam seletividade alimentar, bem como seus efeitos que esta condicdo
acarreta o sistema estomatognatico. Dessa forma, buscou-se informagfes que abrangem a
importancia da atuacéo fonoaudiol6gica em pacientes com dificuldades alimentares, conhecer
0s agravos ocasionados por esta condicdo ao sistema estomatognatico e descrever 0s

procedimentos terapéuticos que estimulem a introducao alimentar de maneira adequada.

2 DESENVOLVIMENTO

2.1 Relato de caso

Paciente J.P, idade cronoldgica atual de 4 anos, sexo masculino, nasceu no dia 12/12/16.
A mae do paciente procurou a APAE de Itaperuna-RJ no dia 12/09/2017 relatando que a crianca
esta “atrasada”. Diante da anamnese a mae informou que a gestacdo ndo foi planejada, que
engordou 3 kg durante toda a gravidez e o nascimento foi a termo atraves de parto cesariana.
Segundo ela ndo houve nenhuma intercorréncia e a crianca foi para o quarto.

Ao chegar a Instituicdo e diante da avaliacdo da equipe interdisciplinar, o diagnostico
neuroldgico e clinico da crianga, ainda era reservado, pois apresentava sinais de lesdo cerebral,
porém ndo havia sido realizado exames que confirmassem a disfuncéo neuromotora.

O parecer técnico fonoaudioldgico foi realizado no dia 25/09/2017, no qual percebeu-
se atraso neuropsicomotor, hipotonia dos érgdos orofaciais, postura inadequada de lingua e
vedamento labial impréprio, imaturidade nos movimentos mandibulares, rejeicdo ao uso de
colher e alimentos com consisténcia semissolida ou sélida. Em relacdo a comunicacao ele
mostrou interesse pelo meio com dificuldades em explorar devido ao atraso, suas trocas

comunicativas eram por meio de sorrisos e vocalizagoes.
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Durante os atendimentos a crianga ja esbocava um comportamento de isolamento,
balanceios, apatia com relacdo ao meio, raros balbucios, poucas respostas aos estimulos sonoros
e nenhuma intencdo comunicativa o que fez a equipe sugerir que a crianca estava
desenvolvendo um quadro de TEA. A exploracdo com os brinquedos e objetos oferecidos sédo

realizados através dos pés, ndo utilizando as méos para manipular o que lhe € oferecido.
3 METODOLOGIA

Projeto submetido ao Comité de Etica e Pesquisa (CEP) e aprovado sob ndmero
CAAE:33666820.5.0000.5648. A pesquisa foi fundamentada na coleta de dados, por isso o
participante e responsavel foram devidamente informados sobre a pesquisa e leitura do Termo
de Compromisso de Utilizacdo de Dados (TCUD), permitindo dessa forma, a realizacao e
divulgacdo desta pesquisa e seus resultados conforme a Resolucdo 196/96 (Resolucdo
MS/CNS/CNEP n°196/96 de 10 de outubro de 1996).

Foi realizada uma pesquisa longitudinal de carater descritivo, no periodo de agosto a
outubro, através de analise qualitativa por meio de relato sobre a terapia realizada em paciente
com seletividade alimentar.

Foi abordado um paciente com quatro anos de idade cronolégica com tracos de
Transtorno do Espectro Autista (TEA) e apresentando hipersensibilidade a texturas. Sendo
excluidos pacientes que nao apresentam tais caracteristicas.

Os dados foram coletados atraves de investigacdo em prontuario para obtencdo de
informagdes sobre o caso relatado. O paciente observado faz acompanhamento fonoaudioldgico
na Associagdo de Pais e Amigos dos Excepcionais (APAE), no municipio de Itaperuna, RJ.

Os dados coletados foram analisados descritivamente de forma a comparar as
especificidades da patologia abordada e pesquisou-se informacdes sobre intervencdes

fonoaudioldgicas realizadas e sua eficacia.
4  RESULTADOS

O trabalho realizado com J.P. é de carater multiprofissional formado por uma equipe
composta por assistente Social, neurologista, fonoaudi6logo, nutricionista, fisioterapeuta,
terapeuta ocupacional e psicologo, promovendo um olhar integral ao paciente. Segundo o
parecer da nutricionista, a crianca apresentava deficit de peso e estatura para os padrdes

estabelecidos para sua idade. Como evolucdo positiva, mostrou aceitacdo a vegetais amassados
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e frutas acrescidas ao leite, sendo oferecido através de mamadeira. Relata que a consisténcia
dos alimentos era inadequada para a idade que a crianca se encontrava.

A terapia fonoaudioldgica contou com estimulagfes miofuncionais de carater passivo
com massagens e manobras de deslizamento, estimulando o vedamento labial. Foi introduzido
na terapia mioterapica estimulagdo tatil nas extremidades e na regido perioral com diferentes
texturas e temperaturas. Foi realizado também estimulacdo com diferentes utensilios para a
alimentacdo. O paciente ndo aceita nenhum tipo de utensilio na cavidade oral que nédo seja a
mamadeira e de forma nenhuma aceitava colher, principalmente de metal. A evolucédo do
paciente desde que iniciou a terapia foi lenta, devido a apatia e poucas trocas realizadas com
terapeuta, observando regressao no quadro.

Atualmente ndo foi observado progresso positivo mostrando-se relutante as
manipulacdes e texturas.

A familia, representada pela figura da mée, sempre envolvida nas propostas terapéuticas
seguindo as orientacBes, porém muito ansiosa e apreensiva com as respostas lentas que o filho
apresentava.

O quadro a seguir apresenta a evolucdo do quadro do paciente, desde o dia que deu

inicio as avaliacOes.
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Quadro 1: Evolugdo do paciente
DATA IDADE PROCEDIMENTO DADOS RELEVANTES

SETEMBRO/2017 9 meses Avaliacéo Inicio das avalicbes
Fonoaudioldgicas.

Informacdes através da
Laudo anamnese: Na primeira

Fonoaudioldgico ~ mamada apés o nascimento néo
apresentou dificuldade para
sugar; aleitamento materno até 3
meses; no momento alimenta-se
com leite artificial por
mamadeira; aos 6 meses foi
oferecido alimentos por meio da
colher, porém ndo houve
aceitacdo; ainda rejeita qualquer
tipo de alimento que seja dada
na colher.

Informagdes atraves da
avaliacéo sensério motora
oral: Hipotonia de 6rgéos
fonoarticulatérios; postura
inadequada de lingua com
predominancia na postura de
interposi¢ao em repouso;
vedamento labial improprio.

Obs.: Devido a ndo aceitagéo
para a entrada de alimentos
semissélidos, vem mostrando
sinais de imaturidade na
realizagdo de movimentos que
preparam os 0rgaos orofaciais
para a funcdo de mastigacgéo.
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Quadro 1: Evolucéo do paciente
(continuacao)

DATA IDADE PROCEDIMENTO DADOS RELEVANTES
JULHO/2018 lanoe Primeira Pouca evolucdo; muito apatico,
6 ) poucas trocas com a
meses evolugdo terapeuta; houve uma melhora

na postura labial (vedamento
labial), porém apresentou
regressao no quadro.

NOVEMBRO/2018 1lanoe Segunda Evolucéo lenta; ndo faz trocas
11meses evolucéo com a terapeuta e quando faz, é

de maneira aleatoria; N&o vem
apresentando intengéo
comunicativa; sorrisos sem
sentido, balanceios corporais,
sons guturais (primitivo para
sua idade); Ainda com
dificuldade em aceitar alimentos
que exijam a mastigacgéo;
proposta terapéutica para as
fungdes estomatognaticas
baseada em manipulactes

passivas.
JULHO/2019 2 anos e Terceira Evolucéo lenta diante dos
7 meses evolucéo objetivos propostos; ndo aceita

manipulacgdes peri e intra oral;
utiliza os pés para exploracédo
dos brinquedos; apresentando
comportamento de isolamento e
estereotipias, dificultando trocas
comunicativas com o outro;
retardo da funcdo de
mastigacdo, devido a
continuidade da ndo aceitacdo
de alimentos que ndo sejam
pastosos.
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Quadro 1: Evolucéo do paciente
(concluséo)

DATA IDADE PROCEDIMENTO DADOS RELEVANTES
DEZEMBRO/2019 3 anos Quarta N&o mostra evolugéo
evolucéo satisfatoria; ndo mostra

interacdo com 0 meio de
maneira adequada, se isolando,
néo fazendo trocas com o0 meio
e nem com a terapeuta; em
alguns momentos sorri de
maneira aleatoria; tem sido
realizado um trabalho especifico
com diferentes texturas e
temperatura a nivel global
(Estimulag&o tatil nas
extremidades e na regido
perioral), mas é de dificil

aceitacao.
JULHO/2020 3anose Quinta evolugéo Devido a pandemia de COVID
9 19, a crianca foi atendida
meses durante um tempo de forma

online (teleatendimento). A mée
sempre cooperava com as
atividades propostas e
apresentava as respostas do
filho diante das orientagcbes. Ao
retornar os atendimentos de
forma presencial (maio de
2020), foi observado que a
crianga ndo manifestou
evolucéo positiva, mostrando-se
arredio as manipulacdes e as
texturas trabalhadas. A mae
optou em ndo continuar o0s
atendimentos presenciais,
assinando o termo de
responsabilidade se ausentando
dos atendimentos enquanto
houver a pandemia.

Fonte: os autores
5 DISCUSSAO

O sistema estomatognatico (SE) segundo Douglas et al. (2011) é a unido de estruturas

orais que exercem funcGes comuns sendo subdivididas em funcdes sensoriais e motoras. Para
Pagina |9

ISSN: 2446-6778 reinpeconline.com.br



Revista Interdisciplinar
do Pensamento Cientifico

REINPEC v. 06, n. 3. DOI 10.20951/2446-6778/v6n3a39. 20 dez. 2020.

Herrmann e Ribeiro (2003), as fungdes estomatognaticas sao as atividades executadas por esse
sistema.

A mastigacdo é o movimento mais importante do SE, com a finalidade de fragmentar os
alimentos e prepara-los para degluticdo. O ato de mastigar ocorre por meio de movimentos
mandibulares e contracdo dos musculos mastigatorios. Devido a complexidade e importancia
dessa funcdo, as alteracGes podem gerar prejuizos ao SE (OLIVEIRA et al., 2016).

Segundo Junqueira (2017) a regido oral € a que se desenvolve primeiro no feto, sendo
entdo a primeira a reagir estimulos tateis, tornando primordial a inteireza das estruturas orais
para a alimentagdo do bebé. Quando a crianca apresenta dificuldade em discernir os estimulos
sensoriais, pode apresentar dificuldades significativas para comer.

De acordo com Greydanus et al. (2008) 70% dos jovens autistas apresentam diferentes
graus de problemas sensoriais, podendo apresentar um padrdo de resposta diminuida ou
aumentada para estimulos distintos. Sendo assim, pode demonstrar respostas normais a diversos
estimulos de aspecto sensitivo.

Em pesquisa realizada por Rodrigues et al. (2020) constatou que a seletividade alimentar
em pessoas com TEA, pode estar ligada ao processamento sensorial ocasionando a diminuicao
no consumo de alimentos saudaveis. Relacionando essa dificuldade de consumir novos
alimentos ao processo sensorio-oral, como textura, aparéncia, sabor, cheiro e temperatura.

Segundo Junqueira et al. (2015) a familia apresenta uma influéncia ativa nos padrdes e
comportamentos alimentares, tornando de grande relevancia a compreensdo dos habitos da
familia no qual a crianca esté inserida. Maranhdo et al. (2018) reitera que as dificuldades
alimentares podem ocasionar impacto negativo no papel de pais e cuidadores ao saciar as
necessidades alimentares e nutricionais dessas criancas.

Na terapia das dificuldades alimentares, Sheppard (2008) diz que o fonoaudiélogo
desenvolve tratamento da motricidade orofacial, focando na estimulagdo e movimentos de
mandibula, lingua e labios, com a finalidade de adequar essas estruturas e possibilitar que a
crianca se alimente.

A terapia miofuncional orofacial € um tratamento que ird aumentar a forga muscular,
desenvolvendo estabilidade morfo-funcional nas estruturais orofaciais. A terapia pode acarretar
mudancas nos padrdes funcionais, precavendo desvios no desenvolvimento craniofacial, por
proporcionar uma postura adequada as estruturas em repouso e durante a acdo das funcbes do
SE (LESSA et al., 2005).
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Este relato, além de trazer aspectos relacionados ao paciente, demonstra a importancia
da fonoaudiologia e da estimulacdo precoce em patologias associadas a atrasos motores.
Salienta-se que independente do diagndstico, é primordial a atuacdo humanizada estimando a
qualidade de vida tanto do paciente quanto aos seus familiares.

A atuacdo fonoaudiologica em paciente com seletividade alimentar por depender das
respostas aos estimulos, sdo de prognostico reservado. Além do mais, estudos relacionados a
seletividade alimentar e a fonoaudiologia sdo escassos, mostrando um campo de crescente

pesquisa e atuacdo fonoaudioldgica.
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