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Introducdo: A introdugdo da alimenta¢do complementar (IAC) consiste na insercdo de alimentos sélidos e outros liquidos em
adicdo ao leite materno ou férmula infantil e comumente é indicada a partir dos seis meses de idade da crianca. A literatura
descreve diferentes métodos de IAC, com seus respectivos beneficios e riscos apontados majoritariamente por estudos ob-
servacionais. Além disso, o risco de engasgos é preocupacao frequente entre pais, cuidadores e, inclusive, profissionais da
salde, especialmente em métodos guiados pelo bebé. Objetivo: Verificar e comparar a ocorréncia de episédios de engasgos
e reflexo de gag em lactentes submetidos a trés métodos diferentes de IAC. Métodos: Ensaio clinico randomizado com diades
mae-bebé, alocados de acordo com os seguintes métodos de IAC: (a) Método tradicional - grupo controle, (b) Baby-Led Intro-
duction to SolidS (BLISS), e (c) misto (inicialmente BLISS e se o lactente apresentar desinteresse ou insatisfagao, tradicional),
sendo os dois Gltimos métodos guiados pelo lactente. As maes receberam intervenc¢do nutricional sobre IAC e prevencdo de
engasgos por fonoaudi6loga, de acordo com o método que foi randomizada, aos 5,5 meses de idade e, ap6s, permaneceram
em acompanhamento até 12 meses de idade do lactente. As frequéncias de engasgos e reflexo de gag foram coletadas por
questiondrio aos nove e 12 meses. A comparacdo entre os grupos foi realizada por meio do teste de andlise de variancia
(p<0,05). Este estudo foi registrado no Brazilian Clinical Trials Registry (ReBEC) e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
da instituicdo de origem. Resultados: Foram acompanhados 130 lactentes. Um total de 34 (26,2%) lactentes apresentaram
engasgo entre seis e 12 meses de idade: 13 (30,2%) no método tradicional, 10 (22,2%) no BLISS e 11 (26,2%) no misto, sem
diferenca entre os métodos (p>0,05). O engasgo foi causado principalmente pela consisténcia semi-sélida/sélida. Além disso,
100 (80%) lactentes de seis a 12 meses apresentaram reflexo de gag e suas caracteristicas ndo diferiram estatisticamente entre
os grupos (p>0,05). Conclusao: Lactentes que seguem um método de alimentacdo guiado por eles mesmos e que os cuidadores
sdo orientados sobre como minimizar o risco de engasgo e a diferenca-lo do reflexo de gag, ndo foram mais propensos a ter
episédios de engasgo do que bebés que seguem praticas tradicionais de alimenta¢do com as mesmas orientacdes. O reflexo
de gag esta presente nessa fase de amadurecimento neurofuncional.




