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Resumo: INTRODUCAQO: Criancas que ingerem formulas lacteas podem apresentar erros alimentares.
Uma ferramenta clinica de auxilio no diagnostico desses erros é o calculo da ingestdo cal6rica
diéria de formula infantil. OBJETIVOS: Descrever a técnica do calculo, listar as situacbes em
gue ele mostrou a distribuicdo aimentar, classificar os erros alimentares identificados.
METODOS: Estudo retrospectivo com avaliacdo de prontuérios de criangas de 0 a4 anos em que
houve motivagdo para calcular a ingestdo caldrica proveniente da formula. N&o foi realizado
clculo da ingestdo energética de outros alimentos. RESULTADOS. Em 122 criangas foi
realizado cdlculo: 69 (57) meninos com idade entre 1 e 38 meses, mediana de 4 meses (11Q 2
meses — 8 meses). Os pacientes foram agrupados em quatro motivos para a realizagdo do célculo:
1 - determinar a quantidade de calorias ingeridas se alimentacdo exclusiva com formula
alimentar: 35 (29), 2 - estimar a propor¢do de leite materno ingerido se aleitamento misto: 41
(34), 3 - estimar a proporcdo de alimentacdo complementar se ingestdo de formula e
complementos. 15 (12), 4 - avaiar se recusa aimentar, vomitos, diarreia, cdlica e
sobrepeso/obesidade foram causados por erro alimentar: 31 pacientes (25). Em 13 (11) aférmula
foi diluida incorretamente. Em 45 pacientes (37) a ingestdo de formula era igual a necessidade
energética, em 35 (29) acima e em 42 (34) abaixo. Dos 16 casos de recusa alimentar, 13 (81)
eram causados por erro aimentar, dos 12 de regurgitagdes e/ou vomitos, 10 (83) eram causados
por erro, dos 3 de sobrepeso/obesidade, 2 (67) eram causados por erro. CONCLUSAOQ: o célculo
da ingestdo caldrica permitiu determinar a proporcdo ingerida de formula e outros aimentos e
detectar erros alimentares.
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