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NINO,
NAO PRECISA
FICAR COM
VERGONHA.

ME DIz seU
NOME E VAMOS
BRINCAR DE

TREM!




ELA TEM?

POR QUE
ELA NAO

PESSOAS
COM PC PODEM
TER DIFICULDADES
EM FAZER ALGUMAS
ATIVIDADES, QUE PODEM
SER COMUNS PARA
A MAIORIA DAS
PESSOAS.

FECHEM vamos
05 OLHOS!

EMBARCAR NO
EXPRESSO DA
NALA!

PCE
COMO CHAMAM
A PARALISIA
CEREBRAL.

COMO
VOCES TEM
A MESMA
COISA...

...E ELA
PARECE TAO
DIFERENTE?




A PARALISIA
CEREBRAL PODE
AFETAR VARIAS

PARTES DO

CORPO.

FARA A MOBILIDADE,
TEM UMA CLASSIFICAGAO
DE CINCO TIPOS.

A PESSOA
DO 7/PO UM
PODE FAZER

UM MONTE DE
COISAS ATE
CORRER!

J4 DO TIPO
Do/ ANDAE
PRECISA DE APOIO
PARA ALGLNS
LUGARES...

...E NAO
CONSEGLE
CORRER SEM SE
MACHUCAR.

TRES E PRECISO
DE ALGUM APOIO
PARA ANDAR, E SE
FOR MUITO LONGE
PODE PRECISAR
USAR CADEIRA
DE RODAS.

QUEM TEM O
7/PO QUATRO
PODE SER QUE

NAO CONSIGA
FICAR DE PE OU

ANDAR SEM

AJUDA.

AS VEZES

CONSEGUE

CAMINHAR

DISTANCIAS CHEGANDO

PEQUENAS. AO TIPO CINCO,

A PESSOA PRECISA
DO APOIO DE
ALGUEM PARA
AJUDA-LO NO
DIA A DIA.

OS NOMEROS
VAO MARCANDO O QUE
PODEMOS FAZER...

...ASSIM FICA
MAIS FACIL PRA
EQUIPE MEDICA

CUIDAR DA




ENTAO
VOCE E DE UM TIPO
DIFERENTE DA
NALA?

MINHA MAE
FALOU QUE souU
DO TIPO DOIS,
POR 1SS0 PERCO
O EQUILIBRIO

AS VEZES. oMo ESTA
COM CADEIRA DE
RODAS, E DE
LM OUTRO

ESSA
E UMA
COISA QUE
86 O MEDICO
PODE
DIZER.




MAS SE O
PROBLEMA E 86
ANDAR, POR QUE
A NALA NAO FALA
DIREITO?

FALOU QUE SABER O
TIPO DA CRIANCA E

PESSOA A TER

B
GQUALIDADE
DE VIDA!

E QUEM
DISSE QUE A
PC 85 CAUSA
DIFICULDADES
PARA ANDAR?!




BIMANUAL>MACS

COMUNICACAO>CFCS
ad

ApPC
TAMBEM
PODE DEIXAR
COM DIFICULDADE
NAS MAOS E
NA FALA.

NAS MAOS
CHAMA BIMANUIAL,
EADAFALA £
COMUINICAGAO
MESMO.

E TEM
ESCALAS
PARA ELAS
TAMBEM.

TODOS
NOS TEMOS
ESTE NEGSCIO
DE ALIMENTACAO
ENTERAL.

QUER
DIZER QUE
EU TAMBEM

TENHO

NAO NINO,
A ALIMENTAGAO
ENTERAL SERVE
PARA UM MONTE
DE COISAS!

E COMUM EM
ALGUNS CASOS DE PC
AS CRIANGAS TAMBEM
TEREM DIFICLLDADES

NA ALIMENTAGAO. E PODE SER

ESSE ACESSO
NO NARIZ COMO
O NOSsSO OU NA
BARRIGA COMO

O SEU.




SABIA
QUEAPCEA
DEFICIENCIA MAIS
COMUM DA
INFANCIAZ

POR 1880
OS MEDICOS
ACOMPANHAM,
PARA QUE A CRIANGA
TENHA LIMA VIDA
MELHOR.

E LEGAL
COMO 08
TRENS!




NEILA,
QUANDO VOCE

ERA MENOR TAMBEM
PRECISOU USAR
UMA CADEIRA
ASSIM?

NAO
GOSTO DESTA
CA-CADEIRA...

...NI-NINGUEM
BRINCA COMIGO...

o\
EU TENHO

MUITAS AMIGAS 9
COM CADEIRA DE
RODAS...

...E A GENTE
SEMPRE BRINCA
JUNTAS.

SIM, TIVE TAMBEM TIVE O
MUITO APOIO DA ACOMPANHAMENTO

MINHA FISIOTERAPEUTA
E COM O TEMPO
CONSEGUI ANDAR

SOZINHA.

E JA JA DEVO
TER A RETIRADA
DA MINHA SONDA
DE ALIMENTAGAO

TAMBEM...

DE UMA FONO!

v .. MINHA MAE

DISSE QUE JA ME
RECUPERE|I BEM E VOU
PODER ME ALIMENTAR

S5 PELA BOCA...

COMO
ASSIM?!

ESTA CADEIRA
£ MUITO IRADA!




ESTA E A NALA,
ELA GOSTA DE
TRENS!

...HORA DO
LANCHE!

\\\

DOUTORA
Licla?

DO LANCHE?!

Ol, RITA!
AS NOSSAS

FILHAS JA SE
CONHECERAM!



NELLA, N 4 gl ,
VE SE A RITA o > ol OBRIGADA.
PRECISA DE s NINO, VOCE LEVA
AJUDA. ¢ 4 :

” DOUTORA,
EU POSSO
AJUDAR?

NINO,
VOCE TAMBEM
PRECISA

PROMETEMOS
PRA SUA MAE QUE
IAMOS CUIDAR

DE VOCE.

MAs EU
SEl ME CUIDAR
SOZINHO!

SABEMOS QUE
VOCE CONSEGLUE
SE VIRAR
SOZINHO...

...MAS DAGQUI
A POUCO VAMOS
EMBORA E VOCE
PRECISA SE
ALIMENTAR.



FICA COM ELE,
VOCE ME DEVOLVE
QUANDO FOR LA
EM CASA..

CLARO, QUERO
TE APRESENTAR AS
MINHAS OUTRAS
AMIGAS.

AS QUE
TEM CADEIRAS
DE RODAS,

DESCULPA
TER FALADO MAL
DOS TRENS!

QUANDO
VOCE FOR
NA CASA DA
NEILA, vou
ESTAR LA.



ESPERO QUE
ELA TENHA SE
DIVERTIDO!

ADOREI TER
CONHECIDO
A NALA...

O NINO
TEM A

1880, FILHA!
LEMBRA QUE

SONDINHA VOCE VAI TROCAR ' z
NA BARRIGA Es‘—;g A SLIA SONDINHA
0157 SERA
Eeuea S50 DEPOIS? SERA

NEILA NO
NARIZ!

IGUAL A DO
NINO!
E SABE O

Voce

QUE EU TAVA
PODIA LISAR
PENSANDO? e/ veSTIDO
AZUL NO DIA

QUE SE
ENCONTRAREM,
O QUE



Aproveite para saber mais!

Todas as criangas precisam de uma alimentag¢do equilibrada, com nutrientes em variedade e quantidade adequadas
conforme faixa de idade para o seu desenvolvimento adequado. Durante o tratamento de alguma doenga, aaten¢do aos
nutrientes deve ser ainda maior! Principalmente quando a crianga ndo consegue comer direito ou quando os efeitos
colaterais da doenga limitam a sua forma de se alimentar, deixando o organismo vulneravel e debilitado, aumentando
assim o risco de comprometimento nutricional. Quando isso acontece, pode ocorrer a desnutricdo, agravando ainda
mais os sintomas da doenga e prejudicando a resposta ao tratamento. +

Nestes casos, quando a alimentag¢do convencional (ou seja, alimentacdo normal do dia a dia) ndo é possivel ou é
insuficiente para suprir as necessidades nutricionais, é preciso nutrir esta crianca de forma individualizada e
controlada, atentando-se a oferta adequada de nutrientes e energia. Assim, é possivel manter e recuperar esse
equilibrio e um estado nutricional saudavel através das terapias nutricionais.>#

Terapia Nutricional Oral (TNO) ou Suplementag¢do Nutricional Oral (SNO) »>5

E a primeira op¢do de suporte nutricional, sendo uma forma de complementar a alimentagio comum pela boca (via
oral) quando a aceita¢do alimentar da crianga estd abaixo de 75% das necessidades didrias de nutrientes e energia por
tempo prolongado ou pela impossibilidade de se alimentar por um periodo superior a 3 dias.

Terapia Nutricional Enteral (TNE) ¢

E a segunda opcio de suporte nutricional, na qual a alimentacio especial é oferecida através de uma sonda e colocada
diretamente no estdbmago ou no intestino delgado.

E indicada quando a crianca ndo consegue se alimentar via oral ou quando a ingestdo nutricional continua
insuficiente, desde que o trato gastrointestinal da crianga esteja integro ou parcialmente funcionante e capaz de fazer
a digestdo.

Objetivo: Manter ou recuperar o estado nutricional da crianga.

A escolha e a prescri¢do da nutri¢do enteral adequada, assim como o tipo de sonda e a formulagdo do alimento, exige
um conhecimento clinico e nutricional. Por isso, é necessario que o planejamento e o acompanhamento da Terapia
Nutricional Enteral incluam profissionais de satide como o médico e o nutricionista, para garantir que a crianga estd
recebendo corretamente o volume de nutrientes que precisa.

Quando a Terapia Nutricional Enteral é necessaria? °

Além das dificuldades para mastigar e engolir os alimentos, quando a alimentagdo pela boca (via oral), ndo cobre as
necessidades de calorias e nutrientes, a alimentagdo enteral é indicada nas seguintes situagoes:

* Caso haja risco de aspira¢do pulmonar ou caso o profissional de saude identifique disttirbio de degluti¢do que pode cursar com
aspira¢do pulmonar;
* Se a crianga hospitalizada sob ventilagdo mecanica;
* Se o profissional de satide identificar alteragdo do nivel de consciéncia;
* Caso seja um recém-nascidos, menor de 34 semanas, sem capacidade de alimentag¢do oral;
» Caso a crianga esteja em transicdo da nutri¢do parenteral para a oral ou apresentar obstrugdo do trato digestorio;
* Ou mesmo, por exemplo, se o profissional de satide identificar desnutri¢do.

S.)



Doencas que podem levar a necessidade de nutri¢ao enteral (TNE)/
Alimentacdo por Sonda *

‘Doenca neuroldgica - A ingestdo inadequada em pacientes com doengas neuroldgicas é a principal causa de
alteragdes nutricionais, tais como: desnutri¢do, atraso de crescimento e sobrepeso. Dos pacientes com paralisia
cerebral, 60% apresentam dificuldades alimentares importantes e, desses, 38% podem ser atribuidos a disttrbios
de deglutigdo.

« Cancer - E estimado que 8% a 38% das criancas com cancer apresentem desnutri¢do. Ji a desnutricio avancada,
durante o tratamento do cancer, ocorre em 40% a 80% das criangas, principalmente quando em tratamento de
quimioterapia e transplante de medula 6ssea.

*Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (SIDA) - A doenga cronica, infec¢des oportunistas,
medicamentos e disfung¢do do trato digestorio decorrentes desta doenga, acabam contribuindo para um quadro de
desnutrigdo, sendo indicado nestes casos a dieta enteral.

- Fibrose Cistica - Os sintomas da fibrose cistica, incluem a anorexia, baixa ingestdo de alimentos, infecgGes
frequentes e ma absor¢do dos nutrientes que também podem levar a crianga a um quadro de desnutri¢do.

*Doenca de Crohn - A TNE é indicada tanto para melhorar o estado nutricional quanto para induzir a remissdo
e cicatrizagdo da mucosa intestinal de paciente com doencas inflamatoérias intestinais (DII), sendo a Doenga de
Crohn (DC) uma delas. Este aporte nutricional, prescrito de forma individualizada pelo profissional de saude é
fundamental para evitar a desnutri¢do, repondo deficiéncias de macro e micronutrientes, além de promover a
melhora inflamatoria e imunoldgica com o uso de formula que apresente evidéncia cientifica nessa populagdo.

Tipos de Dieta Enteral para criancas®
Elas sdo diferenciadas pelo seu modo de preparo:

+Artesanais - O preparo pode ser feito em casa ou no hospital, com ingredientes comuns da cozinha ou
modulos. As dietas artesanais apresentam uma limitacdo: existe a dificuldade em garantir a quantidade caldrica, a
osmolalidade e a oferta de micronutrientes (vitaminas, minerais e oligoelementos), além de possuirem maior risco
para contaminagdo microbiologica.

+Industrializadas - Apresentam composi¢do nutricional bem-definidas, atendendo melhor as necessidades
nutricionais do paciente. Classificam-se em sistemas aberto ou fechado.

- Sistema aberto - Po6, que devem ser diluidos para o uso, conforme orienta¢do do profissional de satide ou
liquidos.

- Sistema fechado - Ja vém prontas para uso, sem necessidade de manter na geladeira. Elas sdo conectadas
diretamente ao equipamento e apresentam menor manipulagdo e menor risco de contaminagdo.

Beneficios da Terapia Nutricional Enteral =

Quando a alimentag¢do enteral é necessdria, o quanto antes for iniciada, melhor para a satide da crianga, trazendo
beneficios como:

*Melhora da resposta ao tratamento;

Y

b i
6N

* Prevencdo do risco de desnutri¢do;
* Melhora no sistema imunolégico;
*Diminui¢do do risco de infecgdes;

*Reducgdo do tempo de internagdo em criangas hospitalizadas.
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