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O presente parecer visa atender a solicitagdo de informagGes técnicas do 1°
Juizado Especial Federal de Sdo Gongalo, quanto a substituicdo da formula infantil para
lactentes (Aptamil® Premium 1), pela formula infantil para necessidades dietoterapicas
especificas com 1kcal/ml (Infatrini®).

| - RELATORIO

1. Conforme abordado em PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS N° 1169/2022
(Evento 6, PARECERL, Paginas 1 — 6), emitido em 24 de outubro de 2022 e PARECER
TECNICO/SES/SI/NATJIUS - FEDERAL N° 0681/2023, emitido em 25 de maio de 2023, onde
foi esclarecido os aspectos relativos as legislaces vigentes, ao quadro clinico que acomete o
Autor (espinha bifida lombar e gastrostomia com fundoplicatura), e a indicacdo de formula
infantil para lactentes (Aptamil® Premium 1) e a férmula infantil para necessidades
dietoterapicas especificas com 1 kcal/ml (Infatrini).

2. Quanto ao novo laudo médico acostado (Evento 46 ANEXO2_Paginal), emitido
em 28 de julho de 2023, pela médica | !
em impresso do Hospital Municipal Getulio Vargas Filho, foi informado que o autor com 1 ano
e 1 més com atraso do desenvolvimento, baixa estatura e baixo peso (peso: 6.820 kg e
comprimento: 67,5 cm), e em investigacdo de sindrome genética, necessitando do uso da formula
hipercalérica para idade (infatrini®), devido ao déficit nutricional. Foi prescrito para o autor 8
colheres medida (40g de p6), em 180 ml de agua filtrada, totalizando um volume final de 200ml
4 vezes ao dia, totalizando 12 latas/més.

11 —- ANALISE
DA LEGISLACAO/ DO PLEITO

1. Conforme abordado em PARECER TECNICO/SES/SJ/NATJUS N° 1169/2022
(Evento 6, PARECER1, Paginas 1 — 6) emitido em 24 de outubro de 2022 e PARECER
TECNICO/SES/SI/INATIUS - FEDERAL N° 0681/2023, emitido em 25 de maio de 2023.

DO QUADRO CLINICO

1. Em complemento ao abordado em PARECER TECNICO/SES/SI/NATJUS N°
1169/2022 (Evento 6, PARECER1, Paginas 1 — 6), emitido em 24 de outubro de 2022, e
PARECER TECNICO/SES/SI/NATJIUS - FEDERAL N° 0681/2023, emitido em 25 de maio de
2023.
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1. O atraso global do desenvolvimento neuropsicomotor (ADNPM) é definido
como um atraso significativo em varios dominios do desenvolvimento: a motricidade fina e/ou
grosseira, a linguagem, a cognigdo, as competéncias sociais e pessoais e as atividades da vida
diaria. Qualquer destes dominios pode estar mais ou menos comprometido e assim o ADNPM é
uma entidade heterogénea, ndo apenas na sua etiologia, mas também no seu perfil fenotipico. A
prevaléncia é em grande medida desconhecida, mas estimada em 1 a 3% das criangas abaixo dos
cinco anos. Define-se um atraso significativo o que se situa dois desvios-padrdo abaixo da média
das criancas da mesma idade®.

111 - CONCLUSAO

1. Quanto ao uso formula infantil para necessidades dietoterapicas especificas com
lkcal/ml (Infatrini®), visando a realizagdo dos calculos nutricionais, foram solicitadas
informacdes adicionais sobre os dados antropométricos do autor, nesse sentido, um novo
documento médico acostado, elucidando tal questionamento.

2. Com base nos dados antropométricos  apresentados  (Evento
46_ANEXO2_Péginal), peso: 6.820 kg e comprimento: 67,5 cm e IMC de 14,96 km/mz2, foram
aplicados as curvas de crescimento e desenvolvimento para criancas do sexo masculino (OMS,
2007), traduzindo-se em: muito baixa estatura para idade, e IMC = magreza®. Diante 0
comprometimento do estado nutricional, ratifica-se a indicacdo de uso da férmula infantil para
necessidades dietoterapicas especificas com 1kcal/ml (Infatrini®), pelo autor.

3. A cerca da quantidade prescrita, (8 colheres medida - 40g de pd, 4 vezes ao dia,
totalizando 160g/dia), elucida-se que a mesma ofertaria um adicional energético de 800kcal/dia.
Participa-se que criangas na faixa etaria do autor, os requerimentos energéticos diarios totais
médios para criancas do género masculino, entre 1 e 2 anos de idade), s&o de 950 kcal/dia (ou
82,4 kcal/kg de peso/dia)®. Para o atendimento da quantidade prescrita seriam necessarias 12 latas
de 400g/més da férmula infantil para necessidades dietoterapicas especificas com lkcal/ml
(Infatrini®).

4. Reitera-se que em lactentes é recomendada a introducdo da alimentag&o
complementar ao completar 6 meses de idade, nessa fase, ocorre a substituicdo gradual das
refeicBes lacteas por alimentos in natura (cereais, raizes e tubérculos; feij0es; carnes e ovos;
legumes, verduras e frutas). Aos 6 meses é indicado a introducdo de duas papas de fruta (colagéo
e lanche da tarde) e uma papa salgada (almocgo), sendo indicada a realizacdo de 4 refeicdes lacteas
de 180 a 200ml (720-800ml/dia). Ao completar 7 meses de idade, é esperado que o lactente
introduza a segunda papa salgada (jantar), sendo recomendadas 3 refei¢cGes lacteas de 180 a
200ml, totalizando ao maximo 600ml/dia®.

5. Contudo a auséncia de informacdes sobre o plano alimentar atual do autor
(alimentos in natura para ingestdo diaria, com as devidas quantidades em medidas caseiras,
horérios e a aceita¢éo), nos impossibilita de inferir seguramente se a quantidade da suplementacéo
industrializada prescrita esta suficiente para recuperacdo do seu estado nutricional.

! FERREIRA, J. C. Atraso global do desenvolvimento psicomotor. Revista Portuguesa de Clinica Geral, v. 20, n. 6, p.703-12, 2004.
Disponivel em: <http://www.rpmgf.pt/ojs/index.php?journal=rpmgf&page=article&op=view&path%5B%5D=10096>. Acesso em:
24 ago. 2024.

2 KAMIMURA, M.A,, et al. Avaliagdo nutricional. In: CUPPARI, L. Nutrigdo Clinica no adulto. Guias de medicina ambulatorial e
hospitalar da EPM-UNIFESP. 32 edi¢do. Manole. 2014.

3 Human energy requirements. Report of a Joint FAO/WHO/UNU Expert Consultation, 2004. Disponivel em:
<http://www.fao.org/docrep/007/y5686e/y5686e00.htm>. Acesso em: 24 ago.2023.

4 BRASIL. Salde da crianga: aleitamento materno e alimentagdo complementar. Ministério da Salde, Secretaria de Atengo a
Saude, Departamento de Atencédo Basica. 2. ed. Brasilia: Ministério da Satde, 2015. 184 p. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_aleitamento_materno_cab23.pdf>. Acesso em: 24 ago. 2023.
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6. Reitera-se que individuos em uso de produtos nutricionais industrializados
necessitam de reavaliacdes periodicas, visando verificar a evolugdo do quadro clinico e a
necessidade da permanéncia ou alteracdo da terapia nutricional inicialmente proposta. Neste
contexto, reitera-se que informe a previsdo do periodo de uso da férmula infantil para
necessidades dietoterapicas especificas com lkcal/ml (Infatrini®), ou quando sera realizada a
reavaliacdo do Autor.

7. Cumpre informar que as informagOes a respeito da dispensacdo e registro da
formula infantil para necessidades dietoterapicas especificas com 1kcal/ml (Infatrini®), prescrita
e pleiteada j& foram abordadas em Parecer Técnico anterior.

E o parecer.

Ao 1° Juizado Especial Federal de Sdo Gongalo, para conhecer e tomar as
providéncias que entender cabiveis.

ANA PAULA NOGUEIRA DOS SANTOS
Nutricionista
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Nutricionista
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