Danone Nutricia Pentru profesionisti din domeniul sanatatii

Campus

PiCcky
~ating (PE)

Definitie si caracteristici

Cunoscut si sub denumirea de alimentatie
mofturoasa, la moda sau selectiva, este un
termen generic pentru o gama larga de
comportamente percepute de cei ce au in
ingrijire copilul.

- Lipsa dorintei de a manca alimente
familiare sau de aincerca alimente
NOI

- Preferinte alimentare puternice

Nu exista
o definitie
universala

Spectrum 12

« Varietate si calitate
slaba a alimentelor

« Risc de deficiente de
micronutrienti si fibre
- Ingrijorarea
ingrijitorului cu privire
la dieta si crestere

« Varietate, calitate si
cantitate slaba a
alimentelor
- Risc de deficiente de
APLATIZARE A FG. micronutrienti si
CRESTERII (a traversat fibre

percentila 1) - Ingrijorarea
ingrijitorului cu privire
la dieta si crestere

« Varietate, calitate si
cantitate slab& a
DEFICIT DE CRESTERE alimentelor
pierdere in greutate ;ng,.cutrlsg de
2si - i eficiente de
[depasire > =2 percentile) micronutrienti si fibre
« Ingrijorarea
Foarte selectiv ingrijitorului cu privire
(cel mai putin comun) la dieta si crestere

o

Prevalenta

Exista o gama larga
de prevalenta a PE din
cauza a 1-3 motive:

- variatie in definitie
- diferenta in metodele de evaluare
- variatia studiilor pe intervale de varsta

Mai multi factori pot cauza PE, spre
deosebire de un singur factor individual

Durata redusa a alaptarii*
Introducerea tarzie a solidelor>®
: : Dezvoltare tarzie sau slaba a texturii>®
Factorl legatl de Frica de alimente noi, cunoscuta sub
copil numele de neofobie
Genele; moftul alimentar si neofobia
s-au dovedit (in parte) a fi ereditare’

Stilul parental®
Presiunea de a manca®
Anxietatea si depresia materna in

Factori legati de cei . 3o
" . / . impul sarcinii
ce Ingrijesc copilul. Alimentatia sanatoasa a mamelor

este asociata cu o prevalenta mai
scazuta a moftului alimentar”

Factori |egat| de Alimentatia sanatoasa a mamelor

. este asociata cu o prevalenta mai
relatla scazuta a mofturii alimentare
Stare nutritionala perceputa gresit

CO Pl LU LUl cu Cei ce Neglijenta sau probleme sociale
1 Tng rijesc Factorii de mediu

o
Consecinte

Cresterea poate fi afectata in cazul
PE. Profesionistii din domeniul
sanatatii ar trebui sa evalueze
starea de crestere a unui copil prin
efectuarea unor masuratori
antropometrice.

Fibrele, zincul si fierul
sunt mai predispuse la
deficiente la copiii cu
PE13,’I4

Persoanele mofturoase la mancare
(PE) au un nivel mai scazut de
Ofelpplololgeclaglelnlle] activitate fizicd decat persoanele
care nu fac PE si o dezvoltare
sociald mai scazutg™1e

o

Management

Doua obiective principale

Imbunatatiti ® Sustine cresterea si
tiparele alimentare cresterea in greutate
adecvate

Asculta
Recunoaste stresul
ingrijitorului

Evalueaza

Factorii
antropometrici,
biochimici, clinici si
dietetici

Linistire
PE este o etapa
comuna de dezvoltare

Consiliere

Educarea ingrijitorului cu
privire la strategiile
comportamentale si
consilierea nutritionala
pentru copii

PROFESIONISTI DIN DOMENIUL

SANATATII (HCP): DACA ASTA NU FUNCTIONEAZA:

2. Consiliere nutritionald + solutii nutritionale
cu aport crescut de nutrienti sau
imbogatirea alimentelor preparate in casa cu
suplimente nutritionale (ex. aminoacizi, MCT,
proteine

1. ABORDAREA PENTRU
MANCARE + STRATEGII
COMPORTAMENTALE

Pentru a imbunatéati obiceiurile
alimentare

Pentru a satisface nevoile nutritionale ale
copilului si a sprijini cresterea in greutate™®

o
5 sfaturi importante pentru medici

Manipularea PE in timpul consultarii
cu Ingrijitorul / parintele
Chris Smith, Dietetician Pediatru Senior

Limitati intervalul de
timp al mesei

Oferiti o portie
rezonabila pentru copil

Modeleaza
comportamentul si fii
receptiv

Foloseste incurajari pozitive

L d
< 5 . . ey
@ Incheiati cu o nota pozitiva

o

Rezumat

- Spectru larg de mancare pretentioasa
- Nu exista o abordare universala a managementului nutritional
- Mancatul pretentios poate afecta aportul de nutrienti si cresterea

- Profesionistii din domeniul sanatatii joaca un rol important in
gestionarea PE: evaluarea si gestionarea cresterii, aportului
nutritional si comportamentului ofera sfaturi bazate pe dovezi si
centrate pe pacient, care educa, linistesc siincurajeaza
ingrijitorul/parintele.
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