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RESUMO

Introdugado: No periodo gestacional, as mulheres sdo acompanhadas e
monitoradas em relagdo ao ganho de peso, sendo orientadas nutricionalmente,
para essa fase, que € muito importante para a saude da mulher e do bebé. Assim,
a conduta nutricional, se faz de extrema importante, para que o ambiente
intrauterino, seja rico em sabores transmitidos da alimentacdo da mae para o
liguido amnidtico e, composicao do leite materno. Objetivo: Analisar se a
alimentacdo da mée, durante a gestagao, influencia a seletividade alimentar do
bebé e seu primeiro contato com os alimentos. Metodologia: Realizou-se uma
pesquisa de dados bibliograficos publicados em portugués e inglés no periodo
de 2018 a 2023, através das bases de dados: plataforma Scientific Eletronic
Library Online (SCIELO), National Library of Medicine (NLM), Biblioteca Virtual
em Saude (BVS). Utilizando como palavra-chave: “sabor”, “placenta”,
“gestagao”, “seletividade alimentar”, e em inglés “taste”, “prenatal”, “placenta”,
“pregnancy” e “food selectivity”. Resultados: Observou-se que que a boa
alimentacao da mae durante a gestacao pode influenciar a seletividade alimentar,
consequentemente, na saude futura do bebé. Através do feto, o mesmo é capaz
de sentir sabores e odores pela placenta, pelo qual, o liquido amnidtico altera de
sabor de acordo com o que é ingerido pela gestante. E coerente orientar aceitar
uma alimentagao saudavel durante toda gestacao e lactagado gerando diversos
beneficios para a mae e para o bebé, auxiliando na introdugao correta de

alimentos e impactando ao longa da vida dessa crianga.

Palavras-chave: “sabor”, “placenta”, “gestacao”, “seletividade alimentar”, e em
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inglés “taste”, “prenatal”, “placenta”, “pregnancy” e “food selectivity”.

INTRODUGAO

No Brasil, as mulheres durante o periodo gestacional e lactagdo sao
acompanhadas e monitoradas, em relagédo ao ganho de peso, tendo acesso a
orientagdes nutricionais especificas para essa fase (SCHIRMER et al., 2000).
Pois o estado nutricional, reflete no risco de morbidade no periodo gestacional,
podendo haver caréncias de nutrientes, assim como diabetes gestacional e/ou
sindrome hipertensiva (ASSIS et al.,2022).



Além de comorbidades, a alimentacdo da mulher, durante a gestacao,
também pode impactar nas prioridades de sabor pela crianca, apés o seu
nascimento (LIEM,2017; BAYOL et al., 2017; LI et al., 2011). Durante a fase do
ultimo trimestre, com o bebé ainda na barriga, as papilas gustativas do feto
reconhecem e transmitem informagdes ao Sistema Nervoso Central (SNC)
(FORESTELL E MENNELLA, 2015). Porém, podem ser modificadas com os
primeiros contatos com os alimentos, apds o nascimento e assim, executar um
papel importante nas escolhas alimentares e mais tarde, na vida dessa crianca
(LIEM,2017; BAYOL et al., 2017; LI et al., 2011).

Na dieta materna, as escolhas alimentares, sdo importantes para que o
ambiente intrauterino seja rico em sabores transmitidos da alimentagdo da mae
direto para o liquido amniético e composicao do leite materno (MENNELLA et al.,
2001; MENNELLA et al., 1995). Sendo assim, reforgando, os primeiros 1000 dias
apds a concepgao, os periodos de pré-natal e pds-natal precoce, sdo essenciais,
onde as alteragdes do estilo de vida materno podem ter consequéncias de longa
consecucao (BARKER, 2012).

Diante do exposto, o presente estudo tem como objetivo analisar a
alimentacdo da mae, durante a gestacao, e sua influéncia na seletividade

alimentar do bebé e seu primeiro contato com os alimentos.

METODOLOGIA

Para construcao e desenvolvimento do presente trabalho, foi realizada
uma revisao integrativa sobre o impacto da alimentacdo da mulher durante a
gestacao sobre as preferéncias alimentares do bebé. Foram ponderados artigos
cientificos do periodo de 2018 a 2023, através das fontes de dados bibliograficos:
Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), National Library of Medicine (NLM),
Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Averiguou-se a credibilidade das fontes e
veracidade dos dados obtidos, considerando as incoeréncias que houvesse ou
contrassenso que as obras poderiam apresentar.

Para a criagdo desse trabalho de revisao, foram utilizadas pesquisas
eletronicas de artigos sendo realizados levantamentos bibliograficos. Utilizou-se

0s seguintes descritores: "sabor", placenta", "gestacado", "seletividade
alimentar". E em inglés “taste”, “prenatal”’, “placenta”, "pregnancy" e "food

selectivity. Foram excluidos artigos que ndo se enquadraram no tema ou por



informacdes que fossem incoerentes. Desta forma, todo o processo de selecao
de trabalhos escolhidos para compor o atual estudo dividiu-se em quatro etapas:
Etapa |: Houve a investigacéo e identificagdo dos artigos cientificos pelas fontes
bibliograficas, selecionadas com base no titulo. Etapa Il: Analisaram-se os artigos
cientificos de acordo com tema, tempo de publicacdo e método. Etapa Il
Verificou a elegibilidade dos artigos lidos na integra, a serem utilizados. Etapa IV:

Artigos incluidos para aproveitamento do conteudo, para enriquecer o trabalho.

RESULTADOS E DISCUSSAO

GESTAGAO E ALIMENTAGAO

O periodo gestacional € composto por 40 semanas, apresentando
diversidade em seus aspectos fisioldgicos, metabdlicos e nutricionais (EL
BEITUNE et al., 2018). Durante todo esse periodo, a mae e o feto passam por
uma fase de rapida transformacdo juntos, com significativas alteragdes
fisiologicas, anatdmicas e metabdlicas, tornando esse periodo mais suscetivel a
mudancas na alimentagao (EL BEITUNE et al., 2018).

Adisponibilidade e o suprimento de nutrientes ao feto em desenvolvimento
dependem do estado nutricional da mae, que, por sua vez, € influenciado pelos
seus estoques de nutrientes, ingestdo alimentar e necessidades obrigatérias
(SILVA et al., 2021).

O estado de saude e nutricional da mulher no inicio da gravidez
desempenha um papel crucial na funcdo placentaria e no subsequente
crescimento e desenvolvimento do feto (RUFINO et al., 2018).

A placenta cumpre uma funcdo fundamental na regulacdo da
disponibilidade de nutrientes para o crescimento fetal e, em ultima instancia,
impacta a saude a longo prazo do recém-nascido, além disso, a nutricao
periconcepcional também pode influenciar a saude da descendéncia e os
resultados cognitivos, afetando o crescimento e o desenvolvimento de 6rgaos
importantes, como o cérebro, figado e pancreas durante as primeiras semanas
de gestagao (FERRAZ et al., 2021).

Devido a todas essas razoes, e considerando que a gravidez € uma fase
especial em que as necessidades de proteinas, energia, minerais e vitaminas

aumentam, é fundamental levar em consideragao a alimentagdo da méae. Os



nutrientes sdo fornecidos ao bebé por meio da placenta, tornando a dieta
materna um dos fatores externos mais prevalentes no crescimento e
desenvolvimento do feto (EL BEITUNE et al., 2020).

Antecipar situagdées de maior risco de deficiéncias nutricionais e corrigilas
prontamente pode trazer beneficios significativos para a saude materna e do
filho, tanto a curto quanto a longo prazo, incluindo uma saude materna ideal, bem
como um desenvolvimento e crescimento fetal ideais, redu¢ao dos riscos de
anomalias congénitas e ainda diminuigdo dos riscos de problemas cronicos de
saude para a mae e seu filho (EL BEITUNE et al., 2018).

O Ministério da Saude do Brasil recomenda que as mulheres gravidas
reduzam o consumo de alimentos ricos em gorduras, uma vez que 0 consumo
excessivo desses alimentos esta associado ao desenvolvimento de condi¢des
como obesidade, hipertensdo e doencas cardiacas (MINISTERIO DA SAUDE,
2018; MINISTERIO DA SAUDE, 2020). Além disso, é aconselhavel diminuir a
ingestdo de agucares e doces, pois o consumo frequente desses alimentos
aumenta o risco de complicagdes, como ganho excessivo de peso, obesidade,
diabetes gestacional e hipertensdo (MINISTERIO DA SAUDE, 2018;
MINISTERIO DA SAUDE, 2020). O consumo excessivo de sédio também deve
ser evitado, pois esta associado ao aumento do risco de hipertensdo, doencas
cardiacas, renais e edema (MINISTERIO DA SAUDE, 2018; MINISTERIO DA
SAUDE, 2020). Essas diretrizes destacam a importancia de evitar alimentos que
se enquadrem no padrao alimentar 'denso em energia', a fim de prevenir
complicacdes durante a gestacdo (MINISTERIO DA SAUDE, 2018).

DESAFIOS ALIMENTARES DURANTE A GESTAGAO

A gravidez é um fenémeno natural que ocorre nas mulheres.
fisiologicamente, € um evento que geralmente transcorre sem complicacdes
significativas. Trata-se de uma fase transitéria, em que a mulher passa por varias
mudangas, tanto no aspecto fisiolégico quanto psicolégico (DA MATA OLIVEIRA,
DE SENE & WATANABE, 2018).

Nausea e vOmito da gravidez (NVP) é uma condigdo comum que afeta até
70% das mulheres gravidas podendo evoluir para hiperémese gravidica (HG)
(LIU et al., 2022). A HG pode persistir durante toda a gravidez, causando

desnutricado, desidratagcao, desequilibrio eletrolitico e perda de peso involuntaria,



exigindo internagao hospitalar na maioria dos casos, levando a efeitos negativos
sobre o bem-estar materno, fisico e psicologico, o HG pode afetar negativamente
o crescimento fetal e pode ter consequéncias adversas na saude da prole
(MASLIN e DEAN, 2022).

Os afetados pela HG podem apresentar deficiéncias de micronutrientes,
aversdes alimentares graves e ingestao nutricional inadequada, além de refluxo
gastroesofagico e gastroparesia (MACGIBBON, 2020).

Além dos disturbio, citados acima, das alteragdes fisicas, hormonais,
ainda existe as questdes emocionais que a gravidez pode afetar, acontecendo
mudangas no comportamento alimentar, como pode ser observado no estudo de
Pires et al. (2020), onde foi percebido em associagdo ao aumento do apetite e a
movimentacao fetal, que geravam quadros de ansiedade e comprometiam a
realizacao de atividades cotidianas, inclusive dormir (PIRES et al., 2020. Assim,
0 acréscimo de varias refeigdes ao longo do dia e o ato de “comer por dois” eram
justificados pela urgéncia de aliviar seu estado de ansiedade (PIRES et al.,
2020).

Em um estudo de Fernandes et al. (2019), observou-se que gestantes de
alto risco tendem a ter uma porcentagem significativa das calorias totais de suas
refeicoes proveniente de alimentos in natura/minimamente processados.
Notouse ainda que as gestantes com obesidade grau Il apresentaram consumos
menores de certos nutrientes provenientes de alimentos in natura/minimamente
processados em comparagdo com gestantes com obesidade grau |l
(FERNANDES et al., 2019). Ou seja, as gestantes de alto risco podem ter
padroes distintos de consumo de alimentos processados, destacando a
importancia da nutrigdo adequada durante a gravidez (FERNANDES et al.,
2019).

Ja Paulino et al. (2020), examinaram o grau de processamento dos
alimentos consumidos por gestantes de alto risco e identificaram que 25% do
Valor Energético Total (VET) inverte a sigla fica entre os parénteses diario era
proveniente de ultraprocessados.

Na pesquisa de Silva et al. (2021), onde foi avaliado o indice de qualidade
da dieta de gestantes de alto risco, acompanhadas em um servigo de referéncia
de Pernambuco, percebeu que o padrao alimentar da populagao estudada
demonstrou baixa qualidade na maior parte das gestantes estudadas, indicando

elevado consumo de alimentos industrializados e de baixa qualidade nutricional,



deficiéncia no consumo nutrientes essenciais como o folato, ferro, fibra, &mega
3 e baixo consumo de hortalicas e frutas frescas. Resultados semelhantes a
Vieira et al. (2020), que encontraram baixo consumo de frutas frescas e hortalicas
por gestantes adolescentes, acompanhadas em unidades basicas de saude do
Rio de Janeiro, onde apenas 19% do grupo, atingiu as recomendacgdes
nutricionais.

Portanto a ingestao dos alimentos ultraprocessados esta presente entre a
populacdo brasileira e consequentemente entre a maior parte das gestantes
principalmente as de alto risco, o que torna indispensavel a criacdo de ac¢des de
educacéo nutricional e o fortalecimento das politicas publicas vigorantes na area
materno-infantil, a fim de conscientizar as mulheres sobre 0 quanto seu consumo
alimentar e seus habitos podem refletir sobre a vida de seus filhos a curto e a

longo prazo.

ALIMENTAGAO NA GESTAGAO E A SELETIVIDADE ALIMENTAR DO BEBE

Antes do nascimento, aprendemos a ouvir, cheirar, saborear e comer
(BUCHANAN E BOHORQUEZ, 2018). A primeira refeigdo que um ser humano
consome nao é o leite ou férmula de sua mae, mas sim o liquido amnidtico
ingerido pelo feto ainda no ambiente uterino (BUCHANAN E BOHORQUEZ,
2018. Esse primeiro contato do feto com o liquido amnidético, introduz o inicio da
relacao cérebro/intestino, estabelecendo uma comunicagao que sera mantida ao
longo de sua vida (BUCHANAN E BOHORQUEZ, 2018).

Um estudo feito em para detectar se os fetos sdo realmente capazes de
perceber no pré-natal informacdes quimiossensoriais transmitidas por compostos
de sabor originarios da dieta materna (USTUN et al, 2022). Através de
ultrassonografia em 4D, foi possivel, capturar reagdes faciais fetais apos a
exposi¢ao ao sabor de cenoura ou couve (USTUN et al., 2022). Podendo-se
concluir que exposic¢des repetidas ao sabor pré-natal podem levar a preferéncias
por certos perfis de sabor, que sao consistentes com o sabor experimentado
podsnatal em contextos muito diferentes (USTUN et al., 2022).

Delahunt et al. (2022), explorou as associagdes entre a qualidade da dieta
materna no inicio, meio, final da gravidez e as caracteristicas apetitivas da

crianca aos 5 anos de idade. Observando que pontuacdes mais altas no indice



Alternativo de Alimentagdo Saudavel, modificado para a gravidez (AHEI-P) no
inicio e meio da gravidez foram associadas a pontuagdes médias mais baixas
para o desejo de beber bebidas agucaradas em criangas de 5 anos de idade.
Além de que, uma dieta materna de alta qualidade principalmente no inicio e
meio da gravidez, pode ter um papel importante no estabelecimento das bases
de como a prole respondera ao consumo de alimentos e bebidas (DELAHUNT et
al., 2022).

Menzei et al. (2020), confirma e amplia observac¢des anteriores mostrando
programacao de desenvolvimento de gosto e preferéncias alimentares na prole
devido a dieta materna rica em gorduras. Mostrando que uma dieta rica em
gorduras na gestacdo e lactagdo tem efeitos marcadamente diferentes nas
preferéncias por solugdes doces e gordurosas palataveis em ratos adultos e
sugerimos que tal programacao de desenvolvimento pode afetar principalmente
0s mecanismos gustativos (MENZEI et al., 2020).

Outra pesquisa examinou as associagdes entre a ingestdo materna
(prénatal e pos-natal) e infantil de vegetais em 696 maes com dados dietéticos
elegiveis do Estudo longitudinal de praticas de alimentacao infantil dos Estados
Unidos da América (EUA). Foi observado que a ingestao consistentemente alta
de vegetais, durante os periodos pré-natal e pods-natal, foi mais fortemente
associada a ingestao infantil de vegetais (PERRAUD et al., 2021).

Esses resultados confirmam o que Spahn et al. (2019), encontraram em
seu artigo, no qual examinou a relagao entre a dieta materna durante a gravidez
e lactagdo, o sabor do liquido amniético, o sabor do leite materno e a
aceitabilidade dos alimentos das criangas e a ingestao dietética geral. Obtendo
evidéncias de que os sabores da dieta materna estdo presentes no liquido
amnidtico e no leite materno e sdo detectados pelo bebé.

Em termos praticos, as primeiras estimulagdes das papilas gustativas
iniciam-se no utero através do liquido amnidtico e depois continuam através do
leite materno que, como dito, mudam de composi¢cao em funcao da alimentacao
da mae. Portanto, as maes devem ter uma dieta balanceada que inclua todas as
principais classes de nutrientes para estimular o paladar do feto. Isso instiga a
curiosidade do futuro bebé por todos os tipos de alimentos, favorecendo escolhas

alimentares saudaveis no que diz respeito ao sabor doce e salgado.



DIETA ADEQUADA PARA O PERIODO DE GESTAGAO

Estudos tém indicado que uma alimentagdo adequada durante a gravidez
€ essencial para evitar complicagdes gestacionais negativas. No entanto, o
consumo de alimentos altamente processados esta relacionado a obesidade
materna, ganho excessivo de peso durante a gravidez e maior quantidade de
gordura corporal no recém-nascido, o0 que aumenta o risco de parto cesareo,
macrossomia fetal e nascimentos de recém-nascidos Grandes para ldade
Gestacional (GIG) (GRACILIANO et al., 2021). Portanto, € crucial monitorar o
estado nutricional e os padrdes alimentares das gestantes como uma estratégia
prioritaria para promover a saude materno-infantil (GRACILIANO et al., 2021).

E importante garantir uma alimentacéo adequada para as gestantes, a fim
de garantir a saide da mae e do bebé. E altamente recomendado seguir as
recomendacgdes de suplementacao de vitaminas e minerais, como acido félico na
dose de 400 mcg/dia a 1 mg/dia no periodo periconcepcional e durante as 12
primeiras semanas de gestacdo, para prevenir defeitos do tubo neural (EL
BEITUNE et al., 2020). Além disso, a suplementacao de folato na dose de 4.000
mcg/dia durante toda a gestacéo, ferro elementar (30 mg/dia para mulheres nao
anémicas, 60 mg/dia para mulheres com anemia) e calcio = 1 g/dia durante a
gestagdo em mulheres com baixo consumo de laticinios e seus derivados reduz
o risco de pré-eclampsia e complicagdes graves (EL BEITUNE, et al., 2020).

Durante a gestacao, é especialmente importante cuidar da alimentacéo.
Recomenda-se o consumo de uma ampla variedade de alimentos naturais e
minimamente processados, além de ingestdo adequada de agua, para suprir as
necessidades de nutrientes essenciais, como ferro, acido fdlico, calcio e
vitaminas A e D (BRASIL, 2021). Uma alimentagédo saudavel durante a gravidez
promove o bom desenvolvimento do feto, a saude e o bem-estar da gestante,
além de prevenir complicagdes como diabetes gestacional, hipertensdo e ganho
excessivo de peso (BRASIL, 2021).

CONCLUSAO

Com a quantidade de pessoas obesas no mundo aumentando e o quanto

que a obesidade afeta a saude da populagao e sendo a alimentacao inadequada



um dos principais causadores da obesidade. Se faz de suma importancia, os
cuidados com a alimentag&o o mais cedo possivel.

Assim, através desse trabalho foi possivel identificar a importancia de uma
boa alimentagao durante a gestagcdo e como essas escolhas, podem influenciar
na seletividade alimentar e consequentemente na saude futura do bebé.

Foi observado, através dos estudos selecionados na atual pesquisa, que
o feto é capaz de sentir sabores e odores através da placenta, no qual o liquido
amniotico altera de sabor de acordo o que ¢é ingerido pela gestante. Dessa forma
como esses sabores ficam armazenados no sistema nervoso central, 0s mesmos
podem ser armazenados no sistema nervoso do feto.

Salientamos que, se faz necessario, mais pesquisas sobre o tema, de
qualquer forma, fica evidente que seguir uma alimentag¢ao saudavel ao longo de
toda a gestacao trara inumeros beneficios para a mae e principalmente ao longo

da vida da crianga que ira nascer.
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