da gravidez. A ingestao de complexos vitaminicos que contenham uma dose de vitamina A
superior a 700 mcg esta fortemente desaconselhada, porque acarreta maior risco de malfor-

magoes. Servico de Obstetricia
Departamento de Obstetricia, Ginecologia e Medicina da Reprodugao

Qual o aumento de peso ideal na gravidez? ) et ol
() Servico de Dietetica e Nutricao

E normal as mulheres aumentarem de peso durante a gravidez, o qual se deve ao aumento
de varios componentes: bebé, placenta, liquido amniotico, utero, sangue circulante, volume
mamario e edemas. O aumento de peso ideal depende da altura e do peso da mulher antes
de engravidar. A altura e o peso sao usados para calcular o chamado “indice de massa
corporal” (IMC). O IMC equivale ao peso (em Kilos) sobre a altura? (em metros). As recomen-
dacoes internacionais para aumento de peso nas gestacoes de feto inico estao expostas na
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Figura 1— Recomendag6es de aumento de peso na gravidez de acordo com o IMC prévio a gravidez

O ganho inadequado de peso, por defeito ou por excesso, esta associado a maiores riscos
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Nutricao.
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Durante a gravidez é necessario um cuidado especial com a alimentacédo. Se ja tinha uma ali-
mentacao saudavel antes de engravidar, provavelmente néo precisa de fazer grandes alteracoes,
mas deve ter alguns cuidados para fazer face as maiores necessidades maternas e para assegu-
rar que o bebé obtém todos os nutrientes necessarios ao seu crescimento e desenvolvimento.

Alimentacéo saudavel na gravidez

Os principios da alimentacdo saudavel da gravida ndo diferem dos da restante populagdo. Esta
deve ser equilibrada, variada e segura. Desta forma, procure:

® Fazer 5 a 6 refei¢des por dia, ndo ultrapassando as 3 horas entre refeicées durante o dia.

® Privilegiar o consumo de horticolas, iniciando a refeicdo com uma sopa de legumes.

® |imitar o consumo de carnes vermelhas a 2-3 vezes por semana.

e Dar preferéncia ao consumo de cereais integrais (ex.: pdo escuro, centeio, aveia integral).

e Preferir os laticinios meio gordos ou magros.

® Moderar o consumo de sal, optando por utilizar ervas aromati-
cas e especiarias como forma a realcar o sabor dos alimentos.

e Preferir as gorduras vegetais como o azeite.

® Procure acondicionar e/ou aquecer os seus alimentos em recipi-

entes de vidro ou plastico com a designacao “BPA free” (livre de
compostos de bisfenol A - aditivos presentes no plastico que po-
dem passar para os alimentos durante o aquecimento).

A alimentacao deve ser adaptada a fase da gravidez e aos gostos e
preferéncias de cada gravida. Até as 12 semanas guie-se pelas recomendac6es da Tabela 1. No
2° e 3° trimestres, de acordo com o0 apetite e a evolugdo do peso, pode acrescentar por exemplo
uma porc¢ao diaria de laticinios, uma porcao diaria de horticolas/fruta e uma porcao diaria de
cereais, tubérculos e derivados.
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Tabela 1— Porgoes diarias a consumir por grupo de alimentos (www.alimentacaointeligente.dgs.pt, adaptado a gravidez)

Que alimentos devo evitar?

® O leite e 0 queijo mole ndo pasteurizados (tipo Camembert, Brie, Feta) ou com raios de leve-
dura (tipo Roquefort), o paté e os enchidos, porque aumentam o risco de listeriose. Os quei-
jos pasteurizados nao representam qualquer perigo para a gravida.

® A carne/peixe/marisco mal cozinhados aumentam também o risco de listeriose.

® Os ovos crus ou mal cozidos e a maionese aumentam o risco de infecdo por salmonela.

® Na&o deve beber bebidas alcodlicas durante a gravidez, nem mesmo ocasionalmente. O alcool
é transmitido ao bebé e pode causar malformacdes e atraso mental. Ndo existem quantidades
totalmente seguras de ingestao alcodlica durante a gravidez.

® Frutos ou vegetais crus que nao tenha a certeza de terem sido bem lavados. Prefira prepa-
rar estes alimentos pessoalmente, lavando-os cuidadosamente em agua corrente ou desinfe-
tando-os com produtos a base de hipoclorito de sédio (lixivia) ou acido acético (vinagre).

® Os alimentos sujeitos a corte mecanico em estabelecimentos comerciais (ex: fiambre)
podem ser contaminados por outros alimentos ndo seguros.

® Se ainda ndo teve contacto com a toxoplasmose, ou no caso de desconhecer se isto ja ocor-

reu, deve ter especial cuidado em ndo comer carne mal passada, lavar cuidadosamente as
maos antes e apo6s preparar alimentos, e apenas comer frutos ou vegetais crus que tenha a
certeza de terem sido cuidadosamente lavados.

Que alimentos devo limitar?

e O figado e os produtos dele derivados podem conter niveis elevados de vitamina A, a qual
esta associada a maior risco de malformacées fetais.

® O atum, espadarte e tamboril podem conter elevadas concentragées de mercuario, a qual
também esté associado a malformacdes. O consumo de outros peixes é seguro na gravidez.

® O café, cha e colas, pois a ingestédo diaria de mais de 300 mg/dia de cafeina/teofilina esta
associada a maior risco de aborto e de baixo-peso do bebé. Um café pode conter entre 60-150
mg e o cha contém cerca de 50 mg por cada 250 ml. A maioria das infusGes (camomila, tilia,
flor de laranjeira, etc.) ndo contém estas substancias e séo seguras na gravidez.

® Acucar e alimentos acucarados (refrigerantes, bolos, chocolates, compotas, rebucados, gela-
dos), a ingerir apenas em situagfes ocasionais e de preferéncia no final das refeicdes

Devo tomar vitaminas?

Todas as gravidas (e as mulheres que planeiam engravidar) devem tomar 400 mcg diarios de aci-

do félico (vitamina B9). Esta vitamina reduz o risco do bebé desenvolver malformacdes do cérebro
S e da coluna vertebral. Os vegetais verdes com folhas escuras, o pao,

- .
- = " 0s brocolos e as leguminosas contém esta vitamina, mas a suplemen-
: tacdo medicamentosa é recomendada pela maioria das instituicdes

\ . . cientificas nacionais e internacionais.
A administracao diaria de 60 mg de ferro (sulfato ferroso) é também

Co L, . .
42 recomendada a todas as gravidas a partir das 16 semanas, como for-

ma de reduzir o risco de anemia materna, infegcdo puerperal, baixo-
peso do bebé e parto pré-termo.

>y A administragcdo de calcio, fluor, magnésio e de complexos vitami-
_ nicos ndo é necessaria em todas as gravidas, mas pode justificar-se
em casos especificos de doenca, de alimentacdo menos equilibrada ou de alteragcbes nas analises
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