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Introducdo: Dentre os fatores que influenciam no crescimento e desenvolvimento das criancas, a alimentacao é
uma preocupacao constante na vida dos pais. Segundo a OMS (Organizacdo Mundial de Saulde), até os 6 meses é
indicado realizar apenas o Aleitamento Materno Exclusivo (AME), e a partir dessa idade, iniciar a alimentacao
complementar, com alimentos que contribuem para a melhor nutricdo e o crescimento saudavel infantil. Uma
importante forma de prevencao de caréncias nutricionais devido a ma alimentacdo, é a Educacao em Salde. Objetivo:
Analisar o perfil de criangas hospitalizadas com introducdo alimentar tardia para planejamento de praticas educativas
para prevencao da anemia ferropriva (AF). Métodos: Trata-se de um estudo transversal descritivo, realizado em um
hospital publico na cidade de Campina Grande, com criancas de 0 a 18 anos de idade. A pesquisa foi aprovada pelo
Comité de Etica e Pesquisa sob parecer n° 5150868. Resultados: Obteve-se uma amostra composta por 101
individuos, sendo 44,6% do sexo feminino, com uma média de idade de 6,7 anos, no qual 59,4% se autodeclararam
pardos. Em relacdo a escolaridade, cerca de 45,5% dos pais concluiram apenas o ensino fundamental, e 43,6% dos
pacientes sdo analfabetos. A média para iniciar a introdugao alimentar das criancas foi em torno de 6,7 meses. Em
relacdo a duracao do AME, foi obtida uma média de 4,5 meses, estando abaixo do que é preconizado pela OMS.
Consideracoes finais: Embora a suplementacdo alimentar precise ser iniciada apés os 6 meses, para um grande
ndmero de criancas a alimentacdo é introduzida tardiamente, tal fato pode levar a deficiéncias de micronutrientes,
dentre eles o ferro, pois a partir dos 6 meses a reserva deste nutriente estd depletada e precisa ser reposta com
outros alimentos. A caréncia de ferro é um dos principais causadores da AF em criancas, uma vez que o ferro contribui
para o transporte de oxigénio e estd envolvido na sintese enziméatica dos tecidos, quando reduzido prejudica o
crescimento, favorece o surgimento de infeccdes e também diminui o aprendizado das criancas. Além disso, a
descontinuidade do AME diminui os fatores protetivos proporcionados pelo leite materno e aumenta a probabilidade de
desenvolvimento de doencas. A Educacdo dos pais enfatizando a importancia de uma dieta que atenda as
necessidades nutricionais da crianga para um desenvolvimento saudavel, bem como realizar o AME no tempo correto,
é imprescindivel para evitar caréncias nutricionais das criancas.



