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Textura ideal: Macio
e firme ao mesmo
tempo, como uma
banana. 

COMO OFERECER?

Deve ser cortado num tamanho
mais pequeno, em formato de
cubos;
Podem ser oferecidos alimentos
mais pequenos, como uvas,
cortados na vertical (sem
grainhas).

O bebé já deve apresentar o
movimento de pinça, logo o alimento: 

6M
Ser maior que a mão do bebé para
que  consiga segurar;
Do tamanho de um dedo de um
adulto ou maior para que  agarre
com as duas mãos - Finger Food.

 O alimento deve:
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Quando apertar o
alimento com as
pontas dos dedo,
deve conseguir
esmaga-lo.

Dica

6 MESES 

Objetivo: Treinar o movimento de pinça e o
uso de talheres 

COMO COMEÇAR?

COMO PREPARAR?
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- Brócolos
- Banana
- Batata
- Laranja
- Beringela
- Pêra

É recomendado que se comece com frutas
ou com legumes isolados, sem adição de sal,
açúcar ou outros condimentos 

                   Exemplos: 
              - Cenoura           
              - Abacate           
              - Maça             
              - Kiwi                 
              - Abobora         
               - Tomate       
No entanto, a criança deve fazer sempre a
refeição com a família, para que os consiga
observar e imitar.



BABY LEAD WEANING 

"Desmame Guiado Pelo Bebé". Método de

diversificação alimentar ou complementar

ao tradicional em que o bebé sob

supervisão dos cuidadores é orientado a

ingerir alimentos sólidos adequadamente

preparados e o bebé tem autonomia na

exploração das diferentes texturas.

Melhorando assim a interação com a

comida e com a família.

Quando inciar? 

Aos 6 meses quando apresentar os sinais de

prontidão:

BENEFÍCIOS

RISCOS
Desperdíçar comida;

Desenvolver problemas nutricionais em bebés

que possuem atrasos de desenvolvimento

motor e que não apresentam os sinais de

prontidão;

Engasgamento.

Sentar-se sozinho ou com pouco apoio; 

Ter controlo da coluna cervical

(pescoço) e da cabeça;

Conseguir levar objetos à boca;

Mostrar interesse pelos alimentos;

Não apresentar reflexo de extrução

(empurrar com a língua).

Dica
A app BLW Brasil, é um suporte para auxiliar

nos diferentes cortes dos diferentes alimentos

que é possível oferecer.

Diminuir o consumo de açúcar, sal e

alimentos ultraprocessados;

Partilhar as refeições com a família;

Estimular uma experiência completa da

criança com o alimento e reconhecimento de

diferentes texturas, aromas, cores e sabores;

Controlar a saciedade e ganho de peso de

forma saúdavel, devido ao ritmo em que os

bebés se alimentam, sem a interferência dos

cuidadores.

REFLEXO DE GAG
 

Resposta protetora do bebé para se

proteger do engasgamento e pode ser

desencadeado por qualquer objeto, que o

ele coloque na boca, inclusive alimentos,

quando estes tocam no fundo da boca e

originam a contração da traqueia, esta

fecha e automaticamente empurra a língua

para a frente da boca, levando o bebé a

tossir e  expelir o conteúdo.

SINAIS DE REFLEXO DE GAG VS

SINAIS DE ENGASGAMENTO

Face vermelha;
Ânsia de vómito;
Tosse (com barulho);
Colocar a língua de fora;
Lacrimejar;
Bebé resolve sozinho.

Reflexo de GAG: 

Face de tonalidade azul ou arroxeada;
Dificuldade em respirar ou tossir;
Não conseguir chorar;
Ficar calado ou silencioso;
Necessário a ajuda de um adulto para
que engasgamento seja resolvido.

     Engasgamento 

Bloqueio total ou parcial da
traqueia e o reflexo de GAG
não foi eficaz, levando ao
bloqueio das vias áereas.
Sendo necessário proceder ao
desengasgamento do bebé.


