8-85-334-25

4-2504-1
425941

33

=
<
=
(0]
=g
(e]
©
Q
=
Q
Q
(1]
(%]
=
(e]
=
(1]
(%]

ISBN 97
917885

A CRECHE como PROMOTORA
B da AMAMENTAGAO e da ALIMENTAGAC
ADEQUADA e SAUDAVEL

owod 3

e Lreto para gestores

OVOVLINIWVYIWY P VHOLOWOYd

epsa

136

1IAYANYS ° YAvNOIAY OYIVLNIWITY




MINISTERIO DA SAUDE
UNIVERSIDADE DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

A CRECHE como PROMOTORA
da AMAMENTACAO e da ALIMENTACAO
ADEQUADA ¢ SAUDAVEL

Livreto para gestores

Brasilia — DF
2018



2018 Ministério da Saude. Universidade do Estado do Rio de Janeiro.

desta obra, desde que citada a fonte.

Esta obra é disponibilizada nos termos da Licenga Creative Commons — Atribuicdo — Ndo Comercial —

@ @@@ Compartilhamento pela mesma licenga 4.0 Internacional. E permitida a reproducao parcial ou total

A colegdo institucional do Ministério da Saude pode ser acessada, na integra, na Biblioteca Virtual

em Saude do Ministério da Saude: <www.saude.gov.br/bvs>.

Tiragem: 12 edigdo — 2018 — 2.000 exemplares

Elaboragdo, distribui¢do e Informagdes:
MINISTERIO DA SAUDE

Secretaria de Atengdo a Saude
Departamento de Atengdo Basica

Esplanada dos Ministérios Bloco G, 72 andar
CEP: 70058-90 — Brasilia/DF

E-mail: cgan@saude.gov.br

Site: www.saude.gov.br/nutricao

UNIVERSIDADE DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
Instituto de Nutrigdo

Departamento de Nutri¢do Social

Rua S&o Francisco Xavier, 524, Pavilhdo Jodo Lyra Filho
129 andar, bloco D, sala 12.007

CEP: 20559-900 — Rio de Janeiro/RJ

Site: www.nutricao.uerj.br/

Editor-geral
Jo3o Salame Neto — DAB/MS

Coordenagdo editorial
Jilio César de Carvalho e Silva— DAB/MS

Coordenagdo técnica geral:
Michele Lessa de Oliveira — CGAN/MS

Elaboragdo de texto:

Ana Carolina Feldenheimer da Silva — UERJ
Camila Maranha Paes de Carvalho — UERJ
Inés Rugani Ribeiro de Castro (Coord.) — UERJ
Jorginete Damido Trevisani — UERJ

Luciana Azevedo Maldonado — UER!J

Luciana Maria Cerqueira Castro — UERJ

Silvia Cristina Farias - UERJ

Impresso no Brasil / Printed in Brazil

Colaboragdo:

Ana Luisa de Sousa Paiva - CGAN
Bruna Pitasi Arguelhes — CGAN
Danielle Keylla Alencar Cruz — CGAN
Gisele Ane Bortolini — CGAN

Kimielle Cristina Silva — CGAN

Lorena Toledo de Araujo Melo — CGAN
Janaina Calu Costa — CGAN

Monica Rocha Gongalves — CGAN
Renata Guimardes Mendonga de Santana — CGAN
Patricia Constante Jaime — USP

Capa, projeto grdfico e diagramagdo:
Carlota Rios

llustragdo da capa:
Jandé Saavedra

Fotografias:
Rodolpho Pupo

Normalizagdo:
Mariana Andonios Spyridakis Pereira — Editora MS/CGDI

Revisdo:
Khamila Silva e Tamires Alcdntara — — Editora MS/CGDI

Ficha Catalografica

Brasil. Ministério da Saude.

A creche como promotora da amamentagdo e da alimentagdo adequada e saudavel: livreto para os gestores [recurso eletrénico] /
Ministério da Saude, Universidade do Estado do Rio de Janeiro. — Brasilia : Ministério da Saude, 2018.

36p.:il.

ISBN: 978-85-334-2594-1

1. Alimentagdo saudavel. 2. Atengdo bdasica. 3. Promogao da saude. I. Titulo. II. Universidade do Estado do Rio de Janeiro.

CDU 612.3-053.4

Catalogagdo na fonte — Coordenagdo-Geral de Documentag&o e Informagdo — Editora MS — OS 2018/0072

Titulo para indexagdo:

Day care center as a promoter of breastfeeding and adequate and healthy eating: booklet for managers



SUMARIO

APRESENTACAO 5

1 UM OLHAR VOLTADO PARA A PROMOGAO DA ALIMENTAGAO
ADEQUADA E SAUDAVEL

A CRECHE COMO ESPACO DE PROMOCAO DA ALIMENTACAO
ADEQUADA E SAUDAVEL

Aleitamento materno 12
“Esta na lei” 18
Para saber mais 19

Alimentag¢do complementar adequada e saudavel 21
Para saber mais 23

Sites 24

3 COMO O PSE PODE POTENCIALIZAR AS ACOES DE PROMOGAO DA

ALIMENTAGAO ADEQUADA E SAUDAVEL NAS CRECHES

REFERENCIAS 27
BIBLIOGRAFIA 28
ANEXOS 29

Anexo A — OrientagOes para as mdes de como retirar e conservar o
leite materno que sera levado a unidade de educacdo infantil 31

Anexo B — Recebimento, armazenamento e oferta do leite materno na creche 32
Anexo C — Orientagdes para alimentagdo complementar 33

Anexo D — NutriSUS: caracterizacdo e subsidios para sua implantacdo
no municipio 35






APRESENTACAO

A infancia é um periodo singular do desenvolvimento humano. O desenvolvi-
mento integral da crianca é resultado de uma série de intera¢gdes que envolvem
processos bioldgicos, afetivos, cognitivos e sociais. O meio em que a crianga vive

interfere nas oportunidades de ela atingir seu potencial de desenvolvimento.

Cada vez mais se reconhece a creche ndo sé como um espaco de producdo de
salide, comportamento e habilidades para a vida, mas também como promotora do
cuidado, crescimento e desenvolvimento infantil, sendo fundamental desenvolver
suas acdes no intuito de atender as necessidades de afeto, cuidado, alimentacao,

seguranca e integridade corporal e psiquica das criancas.

Nessa perspectiva, a promocao da alimenta¢do adequada e saudavel é um elemento
central nesta fase do curso da vida. O ingresso da crianga na creche deve garantir
a continuidade do aleitamento materno e, também, favorecer a introdugdo da
alimentagdo complementar adequada e sauddvel, seja por meio da oferta de
alimentos/refeicGes ou pelas atividades de educagdo alimentar e nutricional que

mobilizem a comunidade escolar e sejam desenvolvidas dentro e fora de sala de aula.

Para garantir estas ac¢des, é primordial a acdo intersetorial e transdisciplinar, tendo
por base a articulacdo entre Saude, Educacdo e Assisténcia Social. Trabalhar nes-
sa dimensdo mais ampla exige, da gestdo local, compromisso e participacao ativa
no planejamento e na atuacdao em prol do pleno crescimento e desenvolvimento
infantil. Desde 2007, o Programa Salde na Escola (PSE), instituido pelo Decreto
n2 6.286, de 5 de dezembro de 2007, é uma iniciativa do governo federal que prevé
a articulacdo entre a Atencdo Basica a Salde e a rede de educacdo basica, bus-
cando implementar acGes de diagndstico, atencdo, prevencdo e promocdo a saude
dos escolares, nas escolas publicas brasileiras e, consequentemente, melhor desen-
volvimento de criangas e jovens. Em 2013, o PSE foi ampliado e passou a prever
acoes voltadas a educacdo infantil (creches e pré-escolas). Entre as agdes propos-
tas, estdo aquelas de promocao da alimentacdo adequada e saudavel e de segu-
ranca alimentar e nutricional, que devem estar presentes no cotidiano de todos os

segmentos da educacao, inclusive nas escolas de educacdo infantil.
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E nesse sentido que o Ministério da Salde, em parceria com a Universidade do
Estado do Rio de Janeiro (UERJ) e com apoio da Organizacdo Pan-Americana da
Saude (Opas), elaborou uma série de materiais para apoiar gestores e profissionais
da Saude e de Educacdo no planejamento, na organizacdo e na implementacao das
acoes de promocao da seguranca alimentar e nutricional e da alimentacdo adequada
e saudavel nas creches e nas escolas. Neste livreto, vocé encontra orientacdes de
acoes a serem desenvolvidas ou aprimoradas pela creche, com destaque para o
apoio ao aleitamento materno e para a introducdo da alimentacao complementar
adequada e saudavel.
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A alimentacdo adequada e saudavel é reconhecida como um direito humano e
pactuada por meio de tratados e declaragdes internacionais entre diversos pai-
ses. No Brasil, apds intensa mobilizacdo da sociedade brasileira, foi publicada,
em 2010, a Emenda Constitucional n2 64 que modificou o artigo 62 da Constitui-
¢do Federal, incluindo o direito a alimentag¢do no capitulo dos direitos sociais.
Portanto, as acOes de promocao da alimentacdo adequada e saudavel devem ter
como pressuposto a nogdo de Direito Humano a Alimentacao Adequada.

O Guia Alimentar para a Popula¢do Brasileira define a alimentacdo adequada e
saudavel como

um direito humano basico que envolve a garantia ao acesso
permanente e regular, de forma socialmente justa, a uma pratica
alimentar adequada aos aspectos bioldgicos e sociais do individuo e
que deve estar em acordo com as necessidades alimentares especiais;
ser referenciada pela cultura alimentar e pelas dimensdes de género,
raca e etnia; acessivel do ponto de vista fisico e financeiro; harmonica
em quantidade e qualidade, atendendo aos principios da variedade,
equilibrio, moderagao e prazer; e baseada em praticas produtivas
adequadas e sustentaveis (BRASIL, 2014, p. 8, grifo nosso).

Nessa perspectiva, a alimentacdo deve ser vista para além de uma necessidade
bioldgica, pois tem relacdo com a cultura, a economia, a politica, as condi¢cdes
sociais e 0 ambiente em que o individuo esta inserido.

Ainda que, na alimentac¢do dos brasileiros, seja frequente a tradicional combi-
nagao de arroz com feijdao, importantes mudangas vém ocorrendo, as quais se
intensificaram nas Ultimas duas décadas. Por um lado, observa-se a diminui¢cdo do
consumo de alimentos in natura ou minimamente processados, como o feijao, e de
preparagdes culindrias a base desses alimentos. Por outro, registra-se o aumento
do consumo de alimentos ultraprocessados, com baixo teor de nutrientes e com
alto teor caldrico, tais como biscoitos, doces e guloseimas, refrigerantes, bebidas
agucaradas e “salgadinhos de pacote”. As criangas sao também afetadas por estas
mudancas, desde a substituicdo do aleitamento materno por formulas infantis
até a substituicdo das refei¢cdes por alimentos ultraprocessados, como macarrao
instantaneo, por exemplo. Essas mudancas alimentares tém influenciado o perfil
de saude das criangas brasileiras do século XXI: por um lado, o excesso de peso
aumenta a olhos vistos; por outro, ainda encontramos a presenca de anemia e
de outras deficiéncias de micronutrientes que podem produzir efeitos negativos,
com impacto para toda a vida.
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Diante deste cenario complexo, a creche tem um papel determinante na
promocdo da alimentacdo adequada e sauddvel em cada fase do crescimento
da crianga, na perspectiva de garantir seu desenvolvimento pleno. Quando
falamos de alimentac¢do infantil, mesmo que fora de casa, é importante lembrar
que alimentar uma crianga é bem mais do que nutrir e fornecer energia para o
crescimento. E uma atitude de cuidado, que envolve o afeto, o prazer e a socia-
lizagdo, aspectos que contribuem para a formagao de habitos alimentares. Ela é
ainda permeada por mensagens subliminares como olhares, gestos, comentarios
e rituais, que vao fundamentando a relacdo da crianca com o alimento. Este é
momento rico de oportunidades de aprendizagem.

Entendendo a creche como um espago de formacgdo/aprendizagem e o ato de
comer/alimentar-se como um direito humano, a promog¢do de praticas alimen-
tares sauddveis deve ter como base o reconhecimento de que estas praticas (o
qgue, como, quando, quanto e com quem comer) sao fortemente influenciadas

pelas dimensdes econdmica, social, politica, ambiental e cultural da ~

alimentacdo.

O Brasil possui amplo arcabouco legal que protege as criancgas e
define seus direitos, merecendo destaque a Constituicdo Federal e
o Estatuto da Crianca e do Adolescente. Entre as politicas e os pro-
gramas que amparam a promocao da alimentacdo adequada e sau-
davel, podemos citar a Politica Nacional de Alimentac¢do e Nutricdo
(Pnan), a Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude da Crian-
¢a (Pnaisc), a Politica Nacional de Promoc¢do da Saude (PNaPS), o
Programa Saude na Escola (PSE), o Programa Nacional de Alimen-
tacdo Escolar (Pnae) e a Politica Nacional de Seguranca Alimentar
e Nutricional (PNSAN).

Destacamos aqui o Pnae, por ser o programa responsavel pelo for-
necimento de parte dos recursos financeiros e pela regulamenta-
¢do da alimentacdo oferecida nas escolas publicas. Nas leis e nas
regulamenta¢des do Pnae estdo previstos os valores de repasse
financeiro a cada modalidade de ensino (incluindo creches). To-

E sabido que o desenvolvimento
de uma preferéncia alimentar
envolve uma complexa interagdo
entre a influéncia familiar, social
e do ambiente de convivio da
criancga, além da associacdo entre
as preferéncias, os sabores, a
acessibilidade e o conhecimento
em relagdo aos alimentos.

Pais, familiares, educadores,
profissionais de salude e todos
gue convivem com a crianga sao
importantes exemplos nesta fase
da vida. Isso evidencia o papel
estratégico do ambiente escolar,
no qual o educando passa grande
parte do seu dia, para a promog¢ao
de habitos alimentares saudaveis.

dos os niveis da educagdao devem seguir o que esta proposto pelo \
Programa, tendo por base os preceitos da promocdo da alimentacdo adequada
e saudavel. Cabe destacar que todos os municipios devem contar com, pelo me-
nos, um nutricionista, profissional habilitado para planejar os carddpios, treinar
as equipes e realizar agdes de educagao alimentar e nutricional nas unidades de
ensino (BRASIL, 2016).
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Um aspecto central para todo esse processo é garantir a coeréncia entre as pra-
ticas educativas e as rotinas escolares que envolvem a alimentagdao. A convi-
véncia na sala de aula propriamente dita, o momento da refei¢do, os passeios
e outras atividades “extramuros”, os alimentos partilhados pelos educadores e
pais em seus lanches e comemoragdes sdo exemplos de oportunidades em que
essa coeréncia deve ser buscada. As vivéncias cotidianas sdo fundamentais para
construir valores, atitudes e praticas. Afinal, sdo elas, mais do que qualquer acao
educativa formal, que irdo propiciar o desenvolvimento de uma cultura de ali-
mentacdo saudavel.

® Para pensar e refletir

~

Sobre os momentos de alimentag¢do nas instituicdes de ensino quanto a dife-
rentes aspectos: o local é arejado e acolhedor? Destinamos tempo suficiente
para que as refeicdes sejam tranquilas? O espagco comporta o numero de crian-
¢as atendidas em cada hordrio? O que e como comem nossas criangas quando
estdo na escola e na familia? Nos momentos de celebragdo, sdo privilegiadas
receitas criativas, que valorizem a cultura alimentar e que evitem alimentos
ultraprocessados? As criangas sdo estimuladas a conhecerem novos alimentos

e preparacoes?
Y preparag D

Além das praticas educativas, a promogao da alimenta¢do adequada e saudavel
requer que a unidade escolar seja um ambiente que: garanta o acesso a uma
alimentagdo baseada em alimentos frescos e in natura ou minimamente proces-
sados, que contemple a presenca dos diversos grupos de alimentos e que seja
variada e oferecida de forma atrativa e saborosa; proteja as criangas da exposi-
¢do a produtos ultraprocessados; promova a autonomia por meio das praticas
alimentares; e valorize a cultura alimentar das familias e da regido.

E importante que ndo apenas a equipe escolar, mas que a gestdo municipal da
Saude e da Educacdo, bem como os gestores das creches e das Unidades Basicas
de Saude (UBS) valorizem, facilitem e incorporem, nas acdes realizadas, os con-
ceitos e as acdes propostas para a garantia da alimentacdo adequada e saudavel
no cotidiano da creche.

10
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Aleitamento materno

A alimentacdo adequada e sauddavel tem inicio com o nascimento da crianga e
a sua primeira pratica é o aleitamento materno exclusivo ja na primeira hora
de vida. A Organiza¢cdo Mundial da Saude (OMS) e o Ministério da Saude (MS)
recomendam que o aleitamento materno seja praticado até os 2 anos de vida ou
mais da crianca e que deve ser exclusivo até que ela complete 6 meses de idade
(BRASIL, 2015).

Os beneficios do aleitamento materno sdo inUmeros, conforme observado na
pratica das equipes de salde e pelas familias e relatado em diversos estudos
cientificos. Entre esses beneficios, podemos ressaltar: diminuir o risco de morte
no 1° ano de vida, diminuir a ocorréncia de diarreias, de infeccdes respiratdrias
e de alergias na infancia, além de prevenir a ocorréncia de hipertensao, hiper-
colesterolemia, diabetes e obesidade em fases seguintes do curso da vida; con-
tribuir para melhor nutri¢do da crianga e um desenvolvimento adequado de sua
cavidade oral, assim como para o desenvolvimento da inteligéncia; aumentar o
vinculo afetivo entre mae e filho; contribuir para a preven¢do do cancer de mama
e de ovario nas maes que amamentam; além de contribuir para menor custo fi-
nanceiro para as familias, uma vez que a auséncia da amamentag¢do acrescenta
despesas com a compra de mamadeiras, bicos, alimentos para a crianga e gas de
cozinha para a preparac¢ao de suas refeigdes.

Percebe-se qudo estratégico é o papel da creche para a manutencao do aleita-
mento materno até os 24 meses de vida da crianga ou mais, sendo muito impor-
tante cuidar para que a entrada na creche nao interrompa esta pratica. As maes
devem ser encorajadas e apoiadas a amamentar seus bebés na creche e/ou a
deixar seu leite para ser oferecido neste espaco.

A creche também tem uma func¢do fundamental no caso das criancas que nao
estdo mais sendo amamentadas. O aleitamento materno é contraindicado ape-
. "\ nas nos casos de mdes portadoras dos virus HIV, HTLV | e HTLV Il e
E MO GUe st para aquelas em uso de medicamentos incompativeis com a ama-
ZrOﬁSS'Olna's caloacgados para mentagdo, como os antineoplasicos e radiofarmacos (BRASIL, 2014).
esenvolver agoes de apolo . ~ . . ~
Wer agoe: P Para estes casos e em situagdes que, mesmo sem contraindicagoes,
e protegdo ao aleitamento . o . . L. .
. a crianga ja tiver sido desmamada, é necessario que a equipe da cre-
materno, evitando-se a L ) ;
. ~ . che, com o nutricionista do Pnae, estabeleca parceria com a equipe
introdugdo precoce de alimentos q \d ) %0 das famil dad i "
cue iEe o e matene antes e sa-u ena orlen,tagao as fami '?S e no cuidadocomaa |mentag.ao
do 6 meses, quando isso for da crianca no periodo em que estiver na creche. O gestor deve criar
possivel, e o desmame total até | condigdes para que todos os profissionais da creche, juntamente aos
os 2 anos de idade. profissionais da saude, trabalhem em prol do cuidado da crianca.
J
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Para pensar e refletir

KNa creche, os profissionais conversam sobre os fatores que podem dificultar
ou interromper a amamentagdo das criangas? Orientacdo inadequada; fatores
relacionados ao trabalho materno; desconhecimento sobre a importdncia da
amamentagdo; introdugdo ao uso de chupetas, bicos e mamadeiras e/ou en-
trada da crianga na creche sdo abordados? Como os profissionais da Educag¢éo
Infantil podem ser agentes promotores do aleitamento materno, contribuindo
assim para sua promogdo e prote¢éo? )

Como a creche pode facilitar a continuidade do
aleitamento materno de criangcas menores de 2 anos
de idade?

As familias devem ser estimuladas a manterem o aleitamento materno apds o
ingresso na creche. Para isso, as criangas podem receber leite materno, extraido
em casa ou na creche, durante o periodo que permanecerem na creche, e/ou as
maes podem amamentar as criancgas na creche. Além disso, as maes podem ser
estimuladas e apoiadas a continuarem a amamentar antes e depois do periodo
que as criangas permanecem na creche. Quando a crianc¢a entra na creche an-
tes dos 6 meses de idade, como a unidade pode atuar na garantia de que cada
crianga recebera prioritariamente o leite materno até o 62 més de vida? Essa
pergunta é um dos grandes desafios enfrentados pelas familias e pelas creches e
requer uma conduta empenhada tanto por parte de maes e familiares como da
equipe escolar. Nessa faixa etdria, sdo muito importantes tanto o investimento
na extracdao e no armazenamento de leite materno, que pode ser coletado den-
tro ou fora da creche, acondicionado de maneira segura, podendo ser oferecido
a crianga, com o uso de copinhos — o Anexo A apresenta as orientacdes para esta
pratica — quanto o acolhimento das maes para amamentarem na creche, quando
possivel para as familias. Nessa idade, ha mais cuidadores por crianga, o que
permite que cada uma delas seja alimentada individualmente e com o tempo e o
cuidado necessarios. A creche deve se organizar para isso. Caso nao seja possivel
que a crianca receba leite materno direto de sua mae ou extraido em todas as
refeicdes, a orientacdo é a oferta antecipada, a partir dos 4 meses, de alimen-
tacdo complementar e a oferta do leite materno quando a crianca estiver com
a mae. Ao completar 6 meses de idade, o leite materno continua tendo impor-
tancia na saude e na nutricdo da crianga, mas, aos poucos, deixa de ser a sua
principal refeicdo, sendo complementado por outros alimentos e agua. A retirada
do leite do peito, a coleta, o armazenamento e a oferta devem continuar a ser

13
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estimulados e facilitados nessa fase, tendo em vista que a recomendacdo é que
a crianca receba o leite materno até, pelo menos, 2 anos de idade.

Com o objetivo de facilitar e estimular o aleitamento materno, a creche deve
estar atenta para questdes como a garantia de livre acesso a ela, em diferentes
periodos do dia, por maes que amamentam, caso a mae more ou trabalhe perto
da creche. O aleitamento materno pode ser realizado em um espaco especifico
para esta acdo ou nas salas em que os bebés passam o dia, sendo esta uma ati-
vidade que pode ser incorporada a rotina local. Salas de amamentagdo podem
ser disponibilizadas, quando houver espaco na creche para este fim, mas a
auséncia da sala ndo pode ser um impeditivo para a pratica. As maes que nao
podem frequentar a creche ao longo do dia, é importante que ela seja estimu-
lada a oferecer uma mamada ao deixar a crianca e outra ao buscé-la.

Outra questdo relevante refere-se a garantia de um espaco especifico para as
maes que queiram ou precisem realizar a retirada do leite do peito na creche.
A legislagdo sobre a coleta e o armazenamento do leite materno em creches
ainda é incipiente no Brasil. O artigo 92 do Estatuto da Crianga e do Adolescente
prevé que: “O poder publico, as instituicdes e os empregadores propiciardo con-
di¢des adequadas ao aleitamento materno, inclusive aos filhos de maes subme-
tidas a medida privativa de liberdade”. Ndo ha obrigatoriedade nem legislagao
sanitaria nacional especifica para as salas de apoio a amamentagdao em creches,
mas o gestor local, com auxilio da equipe de atencao basica e da vigilancia sani-
taria local, pode organizar este espago de maneira que seja seguro para a mae
e para o bebé. A Portaria MS n° 321/1988 estabelece as normas e os padrdes
minimos para a construgdo, a instalagao e o funcionamento de creches em todo
o territdrio nacional. Nela, a sala de amamentacdo é definida como “elemento
destinado a recepgdo das maes que necessitam amamentar os filhos que se en-
contram sob a protecdo e cuidados da creche, devendo contar com equipamen-
to apropriado”. A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) publicou, em
4 de setembro de 2006, a RDC n? 171, com orientagdes para a sala para retirada
de leite do peito. A creche pode se basear nessas recomendagdes para a instala-
¢do de uma sala de apoio a amamentacao.

SUGESTOES PARA A SALA DE RETIRADA DO LEITE DO PEITO:
* Dimensionamento de 1,5 m? por cadeira de coleta.

e Instalagdo de um ponto de agua fria e lavatdrio, para atender aos cuidados
de higiene das maos e dos seios na coleta.

e Freezer ou refrigerador com congelador e termOmetro, para monitoramento
diadrio da temperatura, a fim de guardar exclusivamente o leite materno.
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DICA: Alguns detalhes podem promover um ambiente mais aconchegante e acolhedor

ds mdes e aos bebés, como musica ambiente, biombos/divisérias/cortinas (para

garantir a privacidade), apoio para os pés (na frente das poltronas/cadeiras) e painéis

de fotos (com as imagens dos bebés das integrantes que fazem uso da sala).

Para promover, proteger e apoiar o aleitamento materno no espaco da creche
€ necessaria uma atitude proativa de seus gestores, tanto no estimulo como no
apoio a esta pratica.

Acoes que favorecem a amamentacgao

v’ Orientar e encorajar as maes a manterem o aleitamento materno mesmo

v

<\

apos a entrada na creche.

Implementar rotinas de acolhimento as mdes que vao a creche para
amamentar; ou seja, dispor de condutas sistematizadas que incluam: (a) o
incentivo para que a nutriz entre na creche, sempre que necessario, para
amamentar ou extrair seu leite; (b) a orientacdo a mae sobre como extrair e

guardar seu leite para ser administrado ao bebé posteriormente.

Realizar ampla divulgacdo dessas praticas e do espago para amamentagao.

Prever local tranquilo e confortdvel, que permita a adequada acomodacdo da

nutriz.

Quando possivel, dispor de ambiente e estrutura para
amamentacao (sala ou local adaptado com poltrona com bragos).

Dispor de ambiente e estrutura para a extracdo do leite materno
(dgua, sabdo e toalha, local para extracdo e armazenamento do
leite materno em geladeira/congelador, potes de vidro, etiquetas
e mesas auxiliares).

Buscar orientagGes, com a equipe técnica do Pnae e com a equipe
de saude do territério, sobre a retirada e a conservacao adequada
do leite materno nas creches.

Orientar sobre a retirada e a conservacdo adequada do leite
materno que deve ser oferecido na creche (subsidios no Anexo A).

Estabelecer rotinas que facilitem a amamentacdo e a oferta segura
do leite retirado do peito na creche (subsidios no Anexo B).

Caso ndo haja a possibilidade de reservar um local especifico para
a pratica do aleitamento materno, facilitar para que ocorra nas
dependéncias ja existentes, como uma cadeira de adulto na sala
de aula, bancos nos corredores da creche etc.

/
Alguns municipios, mesmo
sem a obrigatoriedade e a
regulacdo nacional, ja comecaram
a implementar salas de
amamentacdo e de coleta de leite
humano em creches. Um exemplo
¢ Floriandpolis/SC, com o Projeto
Creche Amiga da Amamentacdo
no qual maes de bebés tém
acesso a creche durante um
periodo a fim de amamentar
ou armazenar o leite para ser
consumido pela crianca na
instituicdo, evitando o desmame
precoce. As maes possuem um
espaco reservado e tranquilo para

\

o momento da amamentagdo.

\_ J
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Figura 1 — Boas raz0es para promover a amamentagdo na creche

1. A amamentagao faz bem para a
salide do bebé, para a saude da
mulher e para o planeta.

3. O leite materno protege a crianga
contra doengas.

2. E um étimo exercicio para o

desenvolvimento da face do bebé 4. O leite materno é muito facil de

para o crescimento de dentes fortes digerir e ndo sobrecarrega o
e bonitos e para o desenvolvimento intestino e os rins do bebé.
da fala.

5. A amamentagdo transmite amor
e carinho, fortalecendo os lagos
entre a mde e o bebé e promove a
cultura da paz.

Fonte: Autoria prépria.

Refletindo sobre as acdes de promocao do aleitamento
materno nas creches:

A Equipe de Atencdo Bdasica e os nutricionistas do Pnae podem apoiar a unidade
no processo de capacitacdo de seus profissionais e na orientacdo das familias.
A seguir, apresentaremos um roteiro de questdes que podem facilitar a reflexao
sobre como Saude, Educacgdo e outros setores podem se organizar a fim de pro-
mover a amamentacdo no espaco da creche. Esta é uma ac¢do integradora desses
setores e que em muito contribui para o cuidado integral da crianga, uma vez
que favorece o crescimento e o desenvolvimento adequados, contribui para o
aprendizado e para o fortalecimento do vinculo familiar da crianca.
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Quadro 1 — Roteiro de autoavaliagdo institucional para organizacao de agOes de
promocao do aleitamento materno nas creches

SETOR
SAUDE

SETOR
EDUCACAO

OUTROS
SETORES

1) Os servigos de saude do territério desenvolvem agdes para promover, proteger e apoiar o aleitamento materno nas
creches? ( ) Ndo ( ) Sim

2) A Unidade de Atengdo Basica possui um canal de comunicagdo com a creche para discutir os casos de cada crianga
que chega a unidade? ( ) Ndo( ) Sim
Caso marque sim, todos da creche (professores, merendeiras, gestores etc.) conhecem esse canal? ( ) Ndo ( ) Sim

3) Caso ndo ocorra este didlogo, a Unidade de Atengdo Basica realiza agdes com as creches situadas no seu territério?
() Ndo( )Sim

Se sim, foram pensadas ac¢Ges de colaboragdo para promover e apoiar a amamentagdo na creche? ( ) Ndo ( ) Sim

4) A Unidade de Atencgdo Basica tem conhecimento de como apoiar na retirada do leite do peito e no armazenamento
do leite materno, caso as mdes optem por essa atividade? ( )Ndo ( ) Sim

5) A Unidade de Atencgdo Basica possui um protocolo claro para orientar a alimentagdo de criangas menores de 2 anos
de idade amamentadas e ndo amamentadas? ( ) Ndo ( ) Sim

6) A Unidade de Atengdo Basica realiza atividades de vigilancia e monitoramento no comércio do territério em relagao
as recomendacgdes previstas na Norma Brasileira de Comercializagdo de Alimentos para Lactentes e Criangas de
Primeira Infancia, Bicos, Chupetas e Mamadeiras (NBCAL)? ( ) Ndo ( ) Sim

1) O gestor da Educagdo promove, protege e apoia o aleitamento materno nas creches? ( ) Ndo ( ) Sim
Caso marque sim, quais as estratégias utilizadas: ( ) Espago de amamentagdo ( ) Rotina de acolhimento
( ) Folder informativo ( ) Mural ( ) Formagdo dos profissionais da creche ( ) Outras

2) A creche possui didlogo com a equipe de satde local para discutir os casos de cada crianga que chega a unidade?
( )N&o( )Sim

3) Caso ndo ocorra este dialogo, a creche realiza agBes para se aproximar da Unidade de Atenc¢do Basica situada no
seu territorio? ( ) Ndo ( ) Sim

4) Os profissionais da creche estdo capacitados para promover o aleitamento materno? ( ) Ndo ( ) Sim

5) A creche estd preparada para atuar na orientagdo quanto a continuidade do aleitamento materno no ambiente
escolar? ( ) Ndo ( ) Sim

6) A creche oferece informacéo sobre como apoiar a retirada do leite do peito e o seu armazenamento, caso as maes
optem por essa pratica? ( ) Ndo ( ) Sim

Caso marque sim, como?

( ) Propagandas com cartazes ( ) Mural informativo da cantina ( ) Promogdes

( ) Atividade interativa com a escola ( ) Outras:

7) A creche possui orientages para a alimentagdo de criangas menores de 2 anos de idade amamentadas, e ndo
amamentadas alinhadas ao plano alimentar?
()N&o( )Sim

1) A rede intersetorial desenvolve agGes para promover, proteger e apoiar o aleitamento materno nas creches?
() Ndo( )Sim?

2) Existe na comunidade uma rede de apoio e protec¢do social — ou equipamentos do territdrio, tais como igrejas,
associagOes de moradores, organizagdes ndo governamentais etc., para prote¢do a infancia e apoio a amamentagdo?
()Ndo ()Sim

3) As redes de apoio de base comunitaria buscam articulagdo com o sistema de atengdo a salde e participam
ativamente no planejamento e provisdo de servigos as maes e as(aos) filhas(os)? ( ) Ndo ( ) Sim

4) Ha instancias para mediagdo de conflitos e acolhimento de maes e filhos(as) em situagdo de risco? ( ) Ndo ( ) Sim

5) Ha articulagdo do setor de Assisténcia Social com os setores de Saude e Educagdo para apoio a familias em alta
vulnerabilidade social? ( ) Ndo ( ) Sim

6) Ha apoio social visando ao empoderamento de mulheres trabalhadoras em relagdo a amamentacdo e seus direitos?
() N3do( )Sim

7) Ha atividade de didlogo com os empreendedores da comunidade sobre os direitos da mulher trabalhadora?

() Ndo( )Sim

8) Sdo pensadas estratégias conjuntas para apoio a amamentac¢ado?
() N3do( )Sim

Fonte: Autoria prépria.
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Estd na Lei

Algumas mdes que amamentam seus filhos podem nao estar trabalhando ou
podem trabalhar em local préximo a creche e, sempre que possivel, elas devem
ser estimuladas a ir até a unidade para amamentar. Atualmente, existem leis
e acordos trabalhistas que garantem esta pratica, como a licenga-maternidade
de 120 dias e as pausas para amamentar para as mulheres que trabalham sob o
regime da Consolidagdo das Leis Trabalhistas (CLT). Seguem exemplos de leis que
apoiam a amamentagao:

LEGISLAGCAO BRASILEIRA DE APOIO A MATERNIDADE DA MULHER
TRABALHADORA

LICENGCA-MATERNIDADE — artigo 72, inciso XVII da Constitui¢ao; CLT artigo 392, se¢ao V;
Lein2 11.770, de 9 de setembro de 2008.

PRORROGAGAO POR DUAS SEMANAS DA LICENCA-MATERNIDADE — CLT artigo 392, se¢do V.
PAUSAS PARA AMAMENTAR DURANTE A JORNADA — CLT artigo 396, segdo V.

LICENGA-MATERNIDADE E ADOCAO —Lein? 12.873, de 24 de outubro de 2013; art. 210 da
Lei n2 8.112/1990 e Decreto n2 6.690/2008.

ESTABELECE DOIS MESES OPCIONAIS A MAIS DE LICENCA-MATERNIDADE —
Lei n® 11.770/2008.

ESTABILIDADE PARA A GESTANTE — CLT artigo 391, se¢do V.
SALARIO-MATERNIDADE INTEGRAL — CLT capitulo Il, artigo 7°, XVII,
DIREITOS DA MAE ESTUDANTE - Lei n° 6.202/1979,

DIREITOS DAS MAES PRIVADAS DE LIBERDADE - Lei de Execucdes Penais no artigo 82, § 29,
e artigo 89; e o artigo 92 do Estatuto da Crianga e do Adolescente,

LICENCA-PATERNIDADE — Constitui¢do Federal, art. 7°, inciso 19, art. 10, paragrafo 19;
CLT capitulo Il, artigo 7°, XIX; Lei n® 13.257/2016, artigo 38.

CRECHE OU REEMBOLSO — CLT artigo 389, secdo |V; Portaria n° 3.296, de 3 de setembro
de 1986, artigo 1°.
OUTRAS LEGISLACOES RELACIONADAS

CONDICOES ADEQUADAS AO ALEITAMENTO MATERNO — artigo 9° do Estatuto da Crianca
e do Adolescente.

NORMAS E OS PADROES MINIMOS PARA A CONSTRUGAO, A INSTALAGAO E O
FUNCIONAMENTO DE CRECHES — Portaria MS n2 321/1988.

NBCAL — Lei n2 11.265/2006 — Regulamenta a comercializagdo de alimentos para lactentes
e criangas de primeira infancia e também a de produtos de puericultura correlatos.

NBCAL — Decreto n2 8.552/2015 — Regulamenta a Lei n2 11.265/2006.
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Alimentacao complementar adequada e
saudavel

A partir dos 6 meses de idade, apenas o leite materno ndo é mais suficiente para
suprir as necessidades alimentares da crianca. Nessa fase, inicia-se a introducao
de novos alimentos e a alimentacdo deste periodo, denominada “alimentacao
complementar”, complementa os nutrientes do leite materno, que deve conti-
nuar a ser oferecido até a crianca alcancar 2 anos de idade ou mais.

A insercdo de novos alimentos e de novas praticas na alimentacdo das crian-
¢as é estratégica, pois a definicdo das preferéncias alimentares ocorre, em par-
te, nessa idade. Além da questdo da composicao das refeicdes (ver Anexo C),
o momento da refeicdo é também uma oportunidade para valorizar a partilha e
a comensalidade, o desenvolvimento da autonomia e a socializacdo.

A alimentacdo deve ser oferecida em um ambiente tranquilo, que permita a
crianca desfrutar do prazer da refeicdo e da companhia de todos. As criancgas
brincam o tempo inteiro e os momentos de alimentag¢ao podem ser vivenciados
como uma experiéncia ludica. Deve estar claro para educadores e criangas
que o aprendizado do ritual do comer junto envolve algumas regras, como
hordrios e espagos destinados a refeigdo. As criangas devem ser estimuladas
a sentarem-se a mesa, a manipularem os seus talheres e a alimentarem-se
sozinhas, sob supervisdo, a fim de desenvolverem o autocuidado. No Anexo C,
estdo detalhadas algumas orientagdes que contribuem para a alimentacgao
complementar sauddvel na creche.

A seguir, apresentaremos um roteiro de questdes que pode facilitar a reflexao
sobre como Salde, Educagao e outros setores podem se organizar a fim de pro-
mover a alimentacdo complementar adequada e saudavel no espaco da creche.
Esta é mais uma agdo integradora destes setores e que em muito contribui para
o cuidado integral a crianca.
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Quadro 2 — Roteiro de autoavaliagdo institucional para organizagao de a¢des de
promocao da alimentacdo complementar adequada e sauddvel nas creches

1) Os servigos de saude do territério desenvolvem agGes para promover, proteger e apoiar a alimentagdo comple-
mentar adequada e sauddvel nas creches? ( ) Ndo ( ) Sim

2) A Unidade de Atengdo Basica possui um canal de comunicagdo com a creche para discutir os casos de cada crianca
que chega a unidade? ( ) Ndo ( ) Sim

Caso marque sim, esta avaliagdo inicial de cada crianga inclui suas praticas alimentares? ( ) Ndo ( ) Sim

3) Avalia-se se a alimentagdo oferecida em casa estd adequada a idade da crianga? ( ) Ndo ( ) Sim

Caso marque sim, foram pensadas a¢Ges de colaboragdo para promover e apoiar a amamentag¢do na creche?
( )N3o ()Sim

4) AUnidade de Atencdo Basica estd preparada para atuar na orientagdo das creches quanto ao inicio e a continuidade
da alimentagdo complementar no ambiente escolar? ( ) Ndo ( ) Sim

5) A Unidade de Atengdo Basica conhece os Dez passos para uma alimentagdo sauddvel para criangas brasileiras
menores de dois anos? ( ) Ndo ( ) Sim

6) A Unidade de Atengdo Basica atua nos casos de criangas com suspeita e com diagndstico de alergia alimentar?
()Nao( )Sim

7) AUnidade de Atengdo Basica possui protocolo para criangas com suspeita e com diagnéstico de alergia alimentar?
() Nao( )Sim

8) A Unidade de Atencdo Basica ja realizou orientagGes as creches de seu territdrio sobre estes casos?

()N&o ( )Sim

1) O gestor da Educagdo promove, protege e apoia a alimenta¢do complementar adequada e saudavel na creche?
( ) Nado( )Sim?

2) Quando uma nova crianga com idade inferior a 2 anos chega a creche, a unidade realiza avaliagdo inicial sobre
sua alimentagdo? ( ) Ndo ( )Sim

3) Avalia-se se a alimentagdo oferecida em casa esta adequada a idade da crianga? ( ) Ndo ( )Sim

4) A creche possui um canal de comunicagdo com a Unidade de Atengdo Basica para discutir os casos de cada crianca
que chega a unidade? ( ) Ndo ( )Sim

5) A creche conhece os Dez passos para uma alimentagdo sauddvel para criangas brasileiras menores de dois anos?
() Ndo ()Sim

6) A creche atua nos casos de criangas com suspeita e com diagnédstico de alergia alimentar? ( ) Ndo ( ) Sim

7) A creche possui protocolo para criangas com suspeita e com diagndstico de alergia alimentar? ( ) Ndo ( ) Sim

8) A creche ja procurou a Unidade de Atengdo Basica em busca de apoio sobre esses casos? ( ) Ndo ( ) Sim

9) A cozinha da creche prepara a alimentagdo com diferentes consisténcias para oferecer uma alimentagdo adequada
e sauddvel para cada idade? ( ) Ndo ( ) Sim

10) A equipe da cozinha da creche é treinada constantemente sobre consisténcia e porcionamento da alimentagdo
para as criangas menores de 2 anos de idade? ( ) Ndo ( ) Sim

1) A rede intersetorial desenvolve a¢Ges para promover, proteger e apoiar a alimentagdo complementar adequada
e saudavel nas creches? ( ) Ndo ( ) Sim

2) Existe, na comunidade, uma rede de apoio e de protecdo social e equipamentos do territorio, tais como, igrejas,
associagoes de moradores, organizagdes ndo governamentais etc., para protecdo a infancia e apoio na garantia da
alimentacdo saudavel de criangas na primeira infancia? ( ) Ndo ( ) Sim

3) As redes de apoio de base comunitdria buscam articulagdo com o sistema de atengdo a saude e participam
ativamente no planejamento e na provisdo de servigos? ( ) Ndo ( ) Sim

4) Ha instancias para mediacdo de conflitos e acolhida de maes e filhos em situacdo de risco? ( ) Ndo ( ) Sim

5) Ha articulagdo do setor de Assisténcia Social com os setores Saude e Educagdo para apoio de familias em alta
vulnerabilidade social? ( ) Ndo ( ) Sim

Fonte: Autoria prépria.
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LEGISLACAO BRASILEIRA DE APOIO A ALIMENTACAO ADEQUADA
E SAUDAVEL DE CRIANCAS

PROTECAO DE CRIANCAS COM NECESSIDADES ALIMENTARES ESPECIAIS —
Lei n2 12.982, de 28 de maio de 2014, que altera a Lei n2 11.947, de
16 de junho de 2009.

FUNCIONAMENTO DO PROGRAMA NACIONAL DE ALIMENTA(;AO ESCOLAR —
Resolu¢do/CD/FNDE n2 26, de 17 de junho de 2013.

ALIMENTAGAO ESCOLAR E PROGRAMA DINHEIRO DIRETO NA ESCOLA AOS
ALUNOS DA EDUCAGAO BASICA — Lei n2 11947, de 16 de junho de 2009.

PROMOGAO DA ALIMENTAGAO SAUDAVEL NAS ESCOLAS DE EDUCAGAO
INFANTIL, FUNDAMENTAL E NIVEL MEDIO DAS REDES PUBLICAS E PRIVADAS —

/

A construcdo de uma rede

a0s poucos, acdo apds acao,
até que seja possivel uma
consolidacdo dessas parcerias.
Essa construgdo pode ocorrer
na formacdo de profissionais
assim como no planejamento,
na execucao e na avaliacdo de

de trabalho e produzindo acdes
sustentaveis.

Portaria Interministerial n2 1.010, de 8 de maio de 2006.

ABUSIVIDADE DA PUBLICIDADE E COMUNICAGAO MERCADOLOGICA A
CRIANCA E AO ADOLESCENTE — Resolugdo n2 163/2014 do Conanda.

DIRETRIZES PARA A PROMOGAO DE ALIMENTAGAO SAUDAVEL E PARA A PREV

N

~

intersetorial pode ir acontecendo

acOes, pactuando metas e planos

J

ENCAO DE

DISTURBIOS ALIMENTARES, SOBREPESO E OBESIDADE — Resolugdo do Conselho Nacional

de Saude n2 408/2008.
ESTATUTO DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE (ECA) — Lei n2 8.069/1990.
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Para o sucesso das agdes aqui propostas, é importante que elas

O Grupo de Trabalho Intersetorial

Municipal (GTI-M) é composto por
gestores das Secretarias de Saude

e de Educacdo. Representantes

) estejam na agenda de discussdao do Grupo de Trabalho Interseto-
rial Municipal (GTI-M), a fim de que este apoie e busque viabilizar
as condicGes para que as a¢des sejam executadas. O trabalho con-
junto das equipes de Saude e de Educacdo, desde o planejamento

das equipes de satde da atencdo e a execucdo até o monitoramento das ac¢oes, fortalece e facilita a
basica e das escolas, estudantes promogao da alimentagdo adequada e saudavel nas creches.

e pessoas da comunidade local

também podem fazer parte do As equipes de Salde e de Educagdo possuem conhecimentos es-
grupo. pecificos e a articulagdo destes saberes é a maior potencialida-

_/ de do Programa Saude na Escola (PSE). A equipe de saude pode

apoiar as atividades de promocao, protecao e apoio ao aleitamen-
to materno e a alimentagdo complementar adequada e saudavel nas creches.
Ela deve estar a par do funcionamento da creche, das rotinas, das dificulda-
des e das potencialidades. Anualmente, as equipes de cada territdrio devem se
reunir com cada uma das creches sob sua responsabilidade, prever quais a¢oes
serdo executadas e organizar um cronograma para orientar as agdes ao longo
do ano. Esse cronograma deve contemplar as a¢des de alimentagdo e nutricao
previstas no PSE: avaliacdo antropométrica, promocao da segurancga alimentar e
nutricional, incluindo a Estratégia NutriSUS — fortificacdo da alimentacdo infantil
com micronutrientes (vitaminas e minerais) em pd, no caso dos municipios que
fizeram adesdo. O Anexo D traz um detalhamento das especificidades da imple-
mentacdo dessa estratégia.

Na agenda da promocgdo da alimentacao adequada e saudavel, a equipe escolar
também tem um papel fundamental. Parte das a¢des sera desempenhada de
forma conjunta com as equipes de Saude. As demais fungées, que fazem parte
da rotina escolar, devem ser planejadas de acordo com a realidade de cada uni-
dade. Todos os trabalhadores da creche podem e devem atuar nessa agenda:
professores, monitores, manipuladores de alimentos (merendeiras) e demais
funciondrios. Para que ocorra a promogao, a prote¢do e o apoio ao aleitamento
materno e a alimentacdo complementar adequada e sauddavel na creche, cabe
ao gestor da unidade encorajar, articular e apoiar a atuacao desses diferentes
profissionais.
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ANEXOS

/

Preparando o pote:

O leite materno pode ser armazenado em pote de
vidro, com boca larga e com tampa plastica de rosca
(ex.: vidro de café soluvel e outros).

Para armazenar o leite materno, o pote deve ser pre-
parado da seguinte forma:

— Tirar o rétulo do pote de vidro e o papel que fica
dentro da tampa.

— Lavar com agua, esponja e detergente neutro.
— Ferver o pote e a tampa por 15 minutos.

— Deixar secar naturalmente com a boca virada para
baixo.

Preparando-se para retirar o leite
materno:

— A retirada deve ser feita em local apropriado para
evitar que sujidades caiam dentro do leite. Caso ela
seja feita em casa, evitar que seja no banheiro ou no
quintal. A mae deve prender o cabelo, lavar as maos
e retirar anéis, pulseiras e reldgio.

— As mdos e os bragos devem ser lavados com agua e
sabonete, e as mamas apenas com agua.

— A mae deve evitar falar enquanto estiver tirando o
leite.

~

ANEXO A — OrientacOes para as maes sobre como retirar
e conservar o leite materno que sera levado a creche

Como retirar:

A melhor forma de retirar leite do peito é usando as
préprias mdos. Antes de iniciar a retirada, as mamas
devem ser massageadas com as pontas dos dedos,
fazendo movimentos circulares na parte mais escura
dos seios (chamada aréola):

1 - Colocar o polegar acima da linha onde acaba a aréola.

2 —Colocar os dedos indicador e médio abaixo da aréola.

3 — Firmar os dedos e pressionar.

4 — Apertar o polegar contra os outros dedos até sair
o leite.

5 — Desprezar os primeiros jatos ou gotas.

6 — Colher o leite no frasco, colocando-o debaixo da aré-
ola.

7 — Repetir os movimentos de massagem de forma cir-
cular, afastando-se da aréola em direcdo ao tronco;

8 — Quando diminuir a quantidade de leite, pode-se
alternar a mama.

9 — Encher o pote, até no maximo, dois dedos abaixo
da borda.

10 — Apds terminar a coleta, fechar bem o frasco.

11 —Identificar o frasco com o nome da crianga, a data
e o horério da coleta.

12 —Colocar o pote de vidro no congelador, freezer ou
refrigerador, a depender do tempo que ficara ar-
mazenado. O leite materno pode ser conservado
por até 12 horas no refrigerador e por até 15 dias
no congelador ou freezer.

13 — Tirar o pote de vidro do congelador, freezer ou
refrigerador somente na hora de sair de casa.

14 -0 pote de vidro deve ser levado para a creche em
isopor ou bolsa térmica.

FONTE: Instituto de Nutricdo Annes Dias da Secretaria
Municipal de Saude do Rio de Janeiro (adaptado).
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ANEXO B — Recebimento, armazenamento e oferta
do leite materno na creche

Assim como para os demais alimentos, devem ser garantidas condicGes higiénico-sanitdrias adequadas para o rece-
bimento, o armazenamento e a oferta do leite materno na creche. O leite materno, quando corretamente armazena-
do, pode ser oferecido as criangas, garantindo, assim, a continuidade do aleitamento materno apds a entrada na cre-
che. E de extrema importancia que os profissionais responsaveis por estas fungdes (recebimento, estocagem e oferta
do leite materno) sejam capacitados a cada semestre e quando ocorrer o ingresso de novos funcionarios na creche.

Cuidados no recebimento:
— Ao receber o frasco contendo leite materno verificar se:

1 - E de vidro, estd integro e possui tampa pléstica de
rosca.

2 — Esta devidamente vedado.
3 — Nao ha sujidades (cabelo, formiga etc.).

4 — O frasco foi mantido em temperatura adequada
durante o transporte.

Desprezar o leite se ndo estiver de acordo com qual-
quer um dos itens acima.

5 — Estd identificado com o nome da crianca, a data e
o horario da coleta. Caso nao esteja, fazer a iden-
tificacdo e colher demais informagdes com a mae.

— No momento em que for entregue pela mae, o lei-
te materno deve ser armazenado no refrigerador
do lactdrio imediatamente.

Cuidados no armazenamento:

1 — Certificar-se de que o refrigerador do lactdrio esta
em condigOes higiénico-sanitarias adequadas para
armazenamento do leite materno. O leite materno
ndo deve ser armazenado em refrigerador localiza-
do em outro setor da creche que armazene outros
tipos de alimentos para evitar sua contaminagao.

2 — O leite humano deve ser colocado na prateleira su-
perior do refrigerador, que deve ser destinada so-
mente a este fim, preferencialmente, dentro de
caixa organizadora a fim de evitar quedas e conta-
minagdo por contato com o equipamento.

3 — O leite materno pode ficar armazenado no refrige-
rador por um periodo maximo de 12 horas.

4 — Desprezar o leite quando houver sobra ao final do dia.

Oferta do leite materno:

1 —Retirar o frasco do refrigerador e passar para outro
pote de vidro (higienizado e fervido por 15 minu-
tos) somente a quantidade de leite materno que
sera oferecida ao bebé. Estes recipientes podem
ser comprados pelo gestor da creche ou ser doa-
dos pelas familias.

2 — Aquecer em banho-maria, com dgua morna e com
0 equipamento de banho-maria ja desligado.

3 — Ficar atento a temperatura do leite. Deve ser a
mesma da temperatura do corpo humano.

Obs.: No momento do preparo do leite materno, o pro-
fissional ndo deve estar realizando outras atividades.

4 — Ofertar o leite materno preferencialmente em co-
pinho ou em colher.

A oferta do leite humano, ou mesmo de formula infantil
industrializada para criangas ndao amamentadas, deve
ser feita de maneira a promover afeto e vinculo,
essencial nesta fase do desenvolvimento. Assim, é
desejavel que sempre a mesma pessoa oferega o leite
para a crianca. Oferecer o leite ao bebé no colo propicia
contato corporal, troca de olhares e aproximagao entre
0 adulto e a crianga.

FONTE: Instituto de Nutricdo Annes Dias da Secretaria
Municipal de Saude do Rio de Janeiro (adaptado).




OrientacOes gerais

No momento da introdugao de alimentos complemen-
tares, o cardapio deve ser adequado para cada idade
de forma a atender as mudancas intensas na evolugao
desse processo. Para isso, o cardapio da creche apre-
senta diferenciagdo por faixa etdria, respeitando o de-
senvolvimento das criangas. O responsavel técnico do
Pnae é o profissional habilitado para a elaboragdo dos
cardapios da creche. A gestao da creche pode partici-
par desta elaboracdo junto da equipe do Pnae local.
Abaixo estdo descritos alguns aspectos que devem ser
levados em conta no planejamento alimentar.

1. A alimentacdo a partir dos 6 meses de idade deve
ser oferecida com textura espessa desde o inicio,
para garantir a quantidade de energia necessdria e
estimular a mastigacdo. Essa consisténcia estimula
a crianga a aprender a mastigar, fazendo movimen-
tos com a lingua e triturando os alimentos, ainda
que com a gengiva. Aos 6 meses de idade, a crian-
¢a pode ainda ndo ter dentes, mas a gengiva estd
endurecida pelo crescimento deles e, com isso, ela
ja consegue fazer esse trituramento dos alimentos.
Comecar com consisténcia pastosa e aumentar,
gradativamente, a consisténcia até chegar a ali-
mentagao da familia.

alimento novo de cada vez para permitir o conhe-
cimento do sabor do alimento pela crianca e obser-
var a tolerdncia e possiveis reagdes alérgicas.

3. No inicio da alimenta¢cdo complementar, tudo é
uma novidade para a crianga: os alimentos, o pra-
to, o talher. Nesta fase, a crianca esta aprendendo
a mastigar e pode ainda apresentar o reflexo de
protrusdo (projetando a lingua para fora), o que
pode dar a falsa impressdo de que a crianga nao
gostou do alimento. Por isso, cada novo alimento
deve ser oferecido vdrias vezes e em dias diferen-
tes para estimular o seu paladar.

4. Evitar que novos sabores sejam misturados. Nao ba-
ter tudo no liquidificador ou passar em peneiras para
ndo perder as diferencas de texturas, sabores e aro-
mas e para que a crian¢a usufrua das diferencas dos
alimentos. Deixar os alimentos separados no prato.

-

2. No inicio da introducdo de alimentos, oferecer um :

ANEXO C — Orientacdes para a alimentacao
complementar adequada e saudavel

5. Oferecer para a crianca alimentos frescos, in natura
e da safra.

6. Os alimentos devem ser cozidos, refogados ou enso-
pados com tempero natural (cebola, alho, salsa, ce-
bolinha, manjericdo), pouco dleo e sal, amassados
com o garfo e oferecidos com colher.

7. Os liquidos, como sucos feitos da fruta, dgua e dgua
de coco, devem ser oferecidos no copo sem adigcdo
de agucar.

8. Os cuidados de higiene no preparo e na oferta dos
alimentos sao fundamentais para evitar doencas.

Introducao de novos alimentos,
sabores e texturas

Como ja falamos, a alimentac¢do da crianca deve ser va-
riada. A seguir, apresentamos exemplos de alimentos
por grupos. Nas grandes refei¢cdes (almogo e jantar), um

alimento de cada grupo deve ser oferecido.

Grupo de Alimentos
Cereais e tubérculos
e ! Exemplos: Arroz, aipim, batata-doce,
: macarrao, batata, card, farinhas, batata-
-baroa e inhame.

j Hortalicas e frutas
Exemplos: Folhas verdes, laranja, abobora,
banana, beterraba, abacate, quiabo, mamio,
U cenoura, melancia, tomate e manga.

_A.Came e ovos
Exemplos: Frango, codorna, peixes, pato,
. bol,visceras (mitudos) e ovos.

Fonte: BRASIL. Ministério da Saude. Dez passos para uma
alimentagdo saudavel para criangas brasileiras menores

de dois anos. Manual da Familia. 2010. Disponivel em:
<http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/dez_
passos_para_familia.pdf> Acesso em: 10 jul. 2016.

Gridos
Exemplos: Feij6es, lentilha, ervilha seca,
soja e grao-de-bico.
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Esquema alimentar para os 2 primeiros anos de vida

Criangas amamentadas

Idades

A
Horarios Ao completar 6
meses

Aos 7 meses 8 a 11 meses 12 a 24 meses

Leite materno +
Inicio da manha Leite materno Leite materno Leite materno fruta ou pao ou
tubérculo ou cereal

Meio da manha Fruta Fruta Fruta Fruta
Final da manha Almogo** Almogo** Almogo** Almogo**
Leite materno +
. Fruta Fruta Fruta .
Meio da tarde . . . fruta ou pdo ou
Leite materno Leite materno Leite materno ,
tubérculo ou cereal
Final da tarde Leite materno Jantar** Jantar** Jantar**
Antes de dormir Leite materno Leite materno Leite materno Leite materno
. o 2 a3 colheresde 4 a5 colheresde 6 a 7 colheres de 8 a 10 colheres de
Quantidade
sopa sopa sopa sopa
. . Alimentos
Alimentos bem Alimentos bem .
oA bem picados . .
Consisténcia amassados (papas amassados (papas Alimentos picados
ou purés) ou pureés) el BvRimEEs
P P amassados

* Os hordrios sdo uma base para o gestor da creche organizar a rotina. Em casa, esses horarios podem variar.
**Ficar atento a evolugdo da consisténcia.

***As quantidades sugeridas podem variar de acordo com o apetite e o desenvolvimento da crianca.

Fonte: Adaptado de: (a) Ministério da Saude. Dez passos para uma alimentagdo saudavel: guia alimentar para criangas menores de dois
anos: um guia para o profissional da saude na atengdo basica. Ministério da Saude, Secretaria de Atengdo a Salide, Departamento de
Atencdo Basica. 2ed . Brasilia: Ministério da Satide, 2010. e (b) PCRJ/SMS.Instituto de Nutri¢do Annes Dias. Protocolo de alimentacdo
saudavel para criangas menores de dois anos. Rio de Janeiro. Impresso. sd.

4 No caso de criangas ndo amamentadas — buscar orientagdes com a equipe de )
saude que apoia a creche e seguir as recomendacdes do Caderno de Atengdo
Bdsica n? 23:

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atengdo a Saude. Departamento

de Atencdo Basica. Saude da crianga: aleitamento materno e alimentagdo
complementar / Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude, Departamento
de Atencdo Basica. — 2. ed. — Brasilia : Ministério da Saude, 2015. 184 p. :il. —
(Cadernos de Atengdo Basica ; n. 23)

Disponivel em: http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/publicacoes/saude
\_ Sianca_aleitamento_materno_ca b23.pdf. Y.
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ANEXOS

ANEXO D — NutriSUS: caracterizacao e
subsidios para sua implantacao no municipio

Caracterizacao

O NutriSUS, lancado em 2014 como uma das agdes
optativas do Programa Saude na Escola (PSE), é uma
estratégia de suplementacdo com micronutrientes
em pd e visa potencializar o pleno desenvolvimen-
to infantil, a prevengdo e o controle das deficiéncias
de vitaminas e minerais na infancia, especialmente a
anemia e a deficiéncia de ferro. Esta é uma estratégia
que surge em complementacdo as tradicionais inter-
vencOes adotadas de suplementacdo de ferro para
criancas. No Brasil, a anemia por deficiéncia de ferro
€ um problema de salde publica e, atualmente, o pu-
blico mais vulneravel sdo as criangas menores de 24

meses devido ao alto requerimento de ferro para ga-
rantir o crescimento e o desenvolvimento, dificilmen-
te atingido pela alimentagdo no periodo.

O NutriSUS é composto por 15 micronutrientes (ferro,
vitaminas A, D, E, C, B1, B2, B6, B12, niacina, acido
félico, zinco, cobre, selénio e iodo). Devem ser ofere-
cidos 60 sachés a cada crianga por semestre. Eles de-
vem ser oferecidos de segunda a sexta-feira até que se
complete essa quantidade. Em seguida, deve ser feita
uma pausa de trés a quatro meses para novamente
serem oferecidos mais 60 sachés.

Calenddrio anual a ser realizado na estratégia de fortificagdao da alimentagao infantil com
micronutrientes em p6 — NutriSUS

/A

Fortificacao

1 saché por dia
(de segunda a sexta-feira)

em uma das refeicoes
da crianga
(até finalizar o ciclo
de 60 sachés)

Comparando-se com a administracao
de sulfato ferroso isolado, as
vantagens do NutriSUS sao:

v’ Curto tempo de administrac3o.

v Formula¢do com minerais na apresentacio
fumarato previne irritagdo gastrica e tem maior
biodisponibilidade.

v" Nio altera caracteristicas fisico-quimicas dos
alimentos.

v Outros micronutrientes podem ser adicionados.

Pausa na
administracao

3 - 4 meses

/A

Fortificacao

1 saché por dia
(de segunda a sexta-feira)

em uma das refeigoes
da crianga
(até finalizar o ciclo
de 60 sachés)

v" A possibilidade de superdosagem é praticamente
inexistente (seria necessdria uma ingestdo de
mais de 20 sachés por dia).

v Custos reduzidos de transporte.

Para usar o NutriSUS na creche:
v" Adicionar o contetido de um saché em uma das
refeicOes didrias oferecidas a crianga na creche.

v/ Misturar esse conteido em uma pequena
quantidade da comida e oferecer primeiro esta
parte a crianca.

v" Em seguida, dar o restante da refeicdo.
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Observagoes importantes:

v" 0 conteldo do saché podera ser administrado em
papas, purés de frutas ou legumes, arroz e feijdo
etc.

v" N3o misturar o conteddo do saché a alimentos
liquidos nem a alimentos duros.

v N&o aquecer o produto.

v" N3o utilizar mais de uma dose do produto em um
mesmo dia.

Na creche, qualquer profissional que acompanhe as
criancas durante as refeicdes poderd adicionar o saché
no prato de comida (manipuladores de alimentos,
professores, supervisores etc.). Em cada municipio,
o Grupo de Trabalho Intersetorial Municipal (GTI-M)
do PSE podera indicar, em parceria com os repre-
sentantes das creches, o agente responsavel pela
administragdo dos sachés nas refeicdes das criancas.

Fluxograma da operacionalizagao do NutriSUS no municipio

-
\ 4
| -= -0

Importante:

1- Criangas que apresentem doengas que podem levar ao acimulo de ferro, como anemia falciforme, talasse-
mia e hemocromatose devem ser acompanhadas individualmente para que seja avaliada a indicagdo do uso

do saché.

2- As estratégias de prevencdo de deficiéncia de micronutrientes baseadas em suplementagao de micronu-
trientes, como o NutriSUS, devem estar integradas a agGes de promocgdo do acesso a alimentacdo adequada
e saudavel. As creches que implementam o NutriSUS devem, em parceria com os profissionais de salde e
com aqueles envolvidos na alimentagdo escolar, trabalhar com a comunidade escolar a valorizagao da ali-
mentacdo nelas ofertada. Devem, também, desenvolver acdes de educacao alimentar e nutricional e apoiar
ac¢oes locais voltadas a promogdo de acesso a alimentos ricos em micronutrientes.

\
Subsidios para a implementacao do

NutriSUS no municipio

Para iniciar o processo de implantacdo do NutriSUS
no municipio, o GTI-M deve buscar a articulagdo com
as areas técnicas envolvidas (Alimentacdo e Nutricdo,
Atencdo Basica, Saude da Criancga, Assisténcia Farma-
céutica, responsavel técnico do Pnae, Educag¢do Infan-
til etc.). Em seguida, o GTI-M deve definir, em parceria
com as dreas técnicas, o periodo de intervencdo nas
creches aderidas, o fluxo de distribuicdo dos sachés, o
registro na Caderneta de Saude da Criancga, entre ou-
tros. Para o sucesso da implantacdo, é fundamental a
capacitagao das equipes de Atengdo Bdsica e de Educa-
¢do envolvidas. A capacitagdo também ird garantir que
as familias sejam bem orientadas sobre a importancia
da fortificacdo da alimentacdo infantil. Para participar
da estratégia, os pais devem assinar e entregar o Ter-
mo de Consentimento preenchido. O fluxograma de
operacionalizacdo esta apresentado a seguir.
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